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Zur  Einführung. 


Das  Poulssonsche  Lehrbuch  ist  in  den  skandinavischen  Ländern 
durch  zwei  in  kurzer  Zeit  sich  folgende  Auflagen  erprobt  und  be¬ 
währt;  seiner  besonderen  Vorzüge  halber  dürfte  es  auch  berufen  sein, 

im  pharmakologischen  Unterricht  an  unseren  Hochschulen  ein  wert- 

•  • 

volles  Lehrmittel,  den  deutschen  Ärzten  ein  befriedigender  Berater 
zu  werden. 

Seine  besonderen  Vorzüge  liegen  m.  E.  in  der  glücklichen  Art 
der  Verknüpfung  von  Theorie  und  Praxis  und  ganz  speziell  in  den 
praktischen  Kapiteln  des  Buches,  in  denen  der  Anwendungsbereich, 
die  Leistungsfähigkeit  der  Arzneimittel  aus  den  vorher  in  scharfen 
Umrissen  gegebenen  Resultaten  experimentell-pharmakologischer  For¬ 
schung  kritisch  abgeleitet  und  begrenzt  wird.  Dem  in  ärztlicher 
Praxis  tätigen  „Theoretiker“  Poulsson  ist  es  besonders  gegeben, 
hier  richtig  abzuwägen.  Eine  didaktisch  geschickte  Breite  der  Dar¬ 
stellung  macht  den  Inhalt  des  Buches  für  den  Lesenden  und  Lernenden 
zu  einem  leicht  assimilierbaren. 

Auch  dem  Lehrer  der  Pharmakologie  dürfte  ein  Buch  nicht  un¬ 
erwünscht  sein,  das  bei  der  knappen,  verfügbaren  Zeit  den  Unterricht 
zu  entlasten  imstande  ist.  Das  so  vielseitige  Experiment  unseres 
Faches,  des  Grenzgebiets,  ist  nicht  durch  das  Wort  zu  ersetzen,  der 
Student  muß  es  erleben,  denn  hier,  wie  sonst  kaum  irgendwo,  muß 
ihm  klar  werden,  warum  er  Chemie,  Physiologie  und  Pathologie  ge¬ 
lernt  hat.  Die  Zeit,  die  ein  in  seinem  praktischen  Teile  breites  und 

« 

verlässiges  Lehrbuch  hier  sparen  läßt,  kommt  im  Unterrichte  dem 
Experiment  zugute. 

Ich  selbst  verspreche  mir  gerade  in  dieser  Richtung  von  dem 
Poulssonschen  Buche  Gewinn. 

Freiburg  i/Br.,  im  September  1909. 


Walther  Straub. 


Vorwort  zur  ersten  Auflage. 


Mit  diesem  Lehrbuch  der  Pharmakologie  will  der  Verfasser 
Ärzten  und  Studierenden  ein  Werk  bieten,  das,  ohne  den  Umfang 
und  die  Vollständigkeit  eines  Handbuches  zu  besitzen,  den  Stoff 
etwas  eingehender  behandelt  als  die  jetzt  oft  benutzten,  namentlich 
in  therapeutischer  Hinsicht  sehr  kurz  gefaßten  Lehrbücher.  Eine 
umfänglichere  Darstellung  der  Lehre  von  den  Wirkungen  und  der 
Anwendung  der  Arzneimittel  ist  aus  mehreren  Gründen  wünschens¬ 
wert.  Der  Student  muß  sich  eine  einigermaßen  gründliche  Kenntnis 
der  Waffen  erwerben,  die  er  in  seinem  künftigen  Berufe  täglich  an¬ 
zuwenden  hat,  und  für  den  praktischen  Arzt  ist  es  wichtig,  daß  er 
imstande  ist,  dem  ständig  wachsenden  Strom  von  neuen  Arzneimitteln, 
die  mit  hartnäckiger  Reklame  um  seine  Gunst  werben,  mit  Kritik  zu 

begegnen.  Im  Hinblick  darauf  sind  in  vorliegendem  Buche  ver- 

•  » 

schiedene  allgemeine  Übersichten  eingeschaltet,  und  bei  mehreren 
Gruppen  von  Arzneimitteln  sind  die  Verhältnisse  zwischen  dem 
chemischen  Bau  der  Körper  und  ihrer  Wirkung  auf  den  Organismus, 
soweit  man  bisher  darüber  unterrichtet  ist,  auseinandergesetzt.  Eine 
solche  Kenntnis  hat  nicht  allein  theoretisches  Interesse,  sondern 
auch  praktische  Bedeutung  in  einer  Zeit,  wo  der  Arzneischatz  sich 
nicht  mehr  durch  zufällige  Funde  vermehrt,  sondern  hauptsächlich 
durch  synthetische  Mittel,  die  in  der  Absicht  hergestellt  werden, 
mit  Hilfe  einer  bestimmten  chemischen  Konstitution  eine  bestimmte 
Wirkung  zu  erreichen. 

Bei  der  Ausarbeitung  sind  außer  der  Zeitschriftenliteratur  auch 
eine  große  Anzahl  Lehrbücher  und  Handbücher  benutzt  worden. 
In  vielen  Kapiteln  stützt  sich  die  Darstellung,  wie  in  mehreren 
anderen  neueren  Lehrbüchern,  hauptsächlich  auf  Schmiedebergs 
klassisches  Werk:  „Grundriß  der  Pharmakologie“.  Als  eines  der 
häufigst  benutzten  Hilfsmittel  ist  auch  Cushnys  ausgezeichnetes 
Textbook  of  Pharmacology  and  Therapeutics  zu  erwähnen.  Mehrere 


Vorwort.  Y 

Rezeptformeln  sind  Penzoldts  Lehrbuch  der  klinischen  Arznei¬ 
behandlung  entlehnt. 

Zu  grobem  Dank  ist  der  Verfasser  Herrn  Professor  W.  Straub 
verpflichtet,  der  die  Güte  hatte,  das  ganze  Buch  in  der  Korrektur 
durchzusehen,  und  zahlreiche  kritische  Bemerkungen  gemacht  und 
wertvolle  Ratschläge  erteilt  hat,  die  der  Verfasser  gern  befolgt  hat. 

Auch  dem  Übersetzer,  Herrn  Dr.  F.  Leskien,  ist  der  Verfasser 
für  das  große  Interesse  und  die  Arbeit,  die  er  dem  vorliegenden 
Lehrbuche  gewidmet  hat,  Dank  schuldig. 

Kristiania,  September  1909.  E.  Poulsson. 


Vorwort  zur  zweiten  Auflage. 

In  der  vorliegenden  Auflage  ist  der  Stoff  an  einigen  Stellen  anders 
geordnet  als  in  der  ersten  Auflage  und  der  Verfasser  hat  sich  nach 
bestem  Vermögen  bemüht,  eine  Auswahl  unter  den  noch  immer  in 

überflüssiger  Menge  strömenden  neuen  Mitteln  zu  treffen,  aber  im 

•  • 

übrigen  sind  größere  Änderungen  nicht  vorgenommen  worden.  Durch 
AVeglassen  einer  Anzahl  älterer  odei  wenig  gebrauchter  Mittel  hat  es 
sich  vermeiden  lassen,  den  Umfang  des  Buches  zu  vergrößern. 

Bezüglich  der  Dosierung  ist  Ewald-Heffte r,  Handbuch  der 
Arzneiverordnungslehre  (Berlin  1911),  oft  zu  Rate  gezogen  worden. 

Warmen  Dank  schuldet  der  Verfasser  Herrn  Professor  W.  Straub, 
der  ihm  auch  bei  der  zweiten  Auflage  sehr  wertvollen  Beistand  ge¬ 
leistet  hat. 

Kristiania,  Oktober  1912.  E.  Poulsson. 


Vorwort  zur  sechsten  Auflage. 

.  Der  Verfasser  hat  sich  in  der  neuen  Auflage  bemüht,  den  Fort¬ 
schritten  der  Pharmakologie  zu  folgen.  Hinzugefügt  sind  eine  An¬ 
zahl  neuer  Illustrationen. 


Kristiania,  Januar  1922. 


E.  Poulsson. 
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Einleitung. 

Einteilung  des  StofTes. 

Die  aus  allen  Naturreichen  stammenden  Rohstoffe,  die  künstlich 
dargestellten  Produkte  und  reinen  Substanzen,  mit  denen  sich  die 
Arzneimittellehre  zu  beschäftigen  hat,  sind  so  mannigfaltig  an  Zahl, 
ihre  Beschaffenheit  ist  so  verschiedenartig  und  ihre  Wirkung  oft  so 
zusammengesetzt,  daß  es  schwierig  ist,  eine  einfache  und  übersichtliche 
Klassifikation  des  großen  Materials  zu  geben.  Wie  sehr  dies  der  Fall 
ist,  lehrt  ein  Blick  auf  die  verschiedenen  Lehrbücher  des  Faches; 
man  sieht,  daß  die  Einteilung  in  der  verschiedensten  Weise  variiert, 
und  daß  fast  jeder  Autor  sein  eigenes  System  konstruiert.  Einzelne 
haben  es  ganz  aufgegeben,  eine  rationelle  Systematik  zu  finden  und 
folgen  einfach  dem  Alphabet.  So  hat  die  naturhistorische  Einteilung, 
die  die  Arzneimittel  nach  den  Pflanzen-  und  Tierfamilien  usw.  ordnet, 
aus  denen  sie  stammen,  ihre  Anhänger  gehabt.  Es  leuchtet  ein,  daß 
solche  Systeme  nicht  zufriedenstellend  sind.  Ein  anderes  Prinzip,  das 
man  in  neueren  Werken  häufig  trifft,  ist  das  chemische,  die  Arznei¬ 
mittel  streng  nach  ihrer  Stellung  im  chemischen  System  ordnet.  Dieses 
Vorgehen  hat  zwar  vieles  für  sich,  ist  aber  zurzeit  nur  unvollkommen 
durchführbar,,  schon  weil  viele  Arzneimittel  gleichzeitig  weit  ver¬ 
schiedene  Substanzen  enthalten  und  bei  andern  die  wirksamen  Be¬ 
standteile  chemisch  noch  nicht  klassifizierbar  sind.  Ferner  steht  die 
Wirkung  keineswegs  in  fester  Beziehung  zur  chemischen  Stellung. 
Mannit  z.  B.  ist  ein  Alkohol,  gehört  aber  in  pharmakologischer  Hin¬ 
sicht  zu  den  salinischen  Abführmitteln  und  wirkt  ebensowenig  be¬ 
rauschend,  wie  der  gewöhnliche  Alkohol  abführend  wirkt  Die  thera¬ 
peutische  Einteilung,  die  die  Arzneimittel  ausschließlich  nach  ihrer 
Verwendung  bei  Krankheiten  ordnet,  ist  naheliegend  und  vielfach 
benutzt,  aber  auch  nicht  befriedigend.  Ein  und  dasselbe  Mittel,  das 
zu  verschiedenen  Zwecken  gebraucht  wird,  muß  in  diesem  System  an 
verschiedenen  Orten  besprochen  werden,  so  das  Coffein  unter  Herz- 
und  Nierenmitteln,  und  sehr  oft  werden  Substanzen,  deren  Wirkung 
grundverschieden  ist,  vereinigt,  nur  weil  der  therapeutische  Effekt 
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gleichsinnig  erscheint.  In  der  Gruppe  Diuretika  werden  die  hetero¬ 
gensten  Substanzen  zusammengestellh  die  nur  das  gemeinsam  haben, 
daß  sie  eine  vermehrte  Diurese  hervorrufen,  während  es  für  den 
Patienten  sehr  oft  nicht  gleichgültig  ist,  auf  welche  Weise  man  dieses 
Resultat  zu  erreichen  sucht.  Ein  solches  System  gibt  zu  wenig  Über¬ 
sicht  über  die  innere  Verwandtschaft  und  die  eigene  Natur  der  Mittel 
und  verführt  zu  schematischer  Anschauung  und  Behandlung. 

Einen  bedeutenden  Fortschritt  in  der  Richtung  einer  vollkomme¬ 
neren  Ordnung  repräsentieren  die  sogenannten  pharmalcolo gischen 
Systeme.  Diese  suchen  die  verschiedenen  Mittel  in  natürliche  Gruppen 
nach  ihren  charakteristischen  Grundwirkungen  zu  bringen,  in  derselben 
Art  wie  die  moderne  Zoologie  und  Botanik  Tiere  und  Pflanzen  nach 
ihrer  inneren  Verwandtschaft  ordnet,  ohne  Rücksicht  auf  oberflächliche 
Verschiedenheiten  und  Ähnlichkeiten.  In  der  Strychningruppe  werden 
die  Körper  zusammengestellt,  deren  vorherrschende  Wirkung  es  ist, 
die  Reflexerregbarkeit  zu  erhöhen  und  Krämpfe  hervorzurufen,  um 
das  Kokain  als  Mittelpunkt  gruppieren  sich  die  Substanzen,  die  eine 
lähmende  Wirkung  auf  die  sensiblen  Nerven  haben,  um  das  Cu- 
rarin  diejenigen  Gifte,  die  einen  entsprechenden  Einfluß  auf  die 
Endausbreitungen  der  motorischen  Nerven  besitzen,  in  demselben 
Kapitel  wie  Chloroform  und  Alkohol  werden  die  chemischen  Ver¬ 
bindungen  behandelt,  deren .  Charakteristikum  ist,  daß  sie  in  beson¬ 
derer,  für  alle  Mitglieder  der  Gruppe  typischer  Weise  auf  bestimmte 
Teile  des  Zentralnervensystems  wirken,  so  daß  sie  Schlaf  und  Narkose 
hervorrufen  usw.  In  ein  solches  System  lassen  sich  die  neuen  Sub¬ 
stanzen,  die  fortwährend  den  Arzneischatz  vermehren,  in  der  Regel 
unschwer  einordnen,  wie  es  auch  nicht  leicht  durch  wechselnde  thera¬ 
peutische  Strömungen  verändert  wird.  Es  wird  ohne  nähere  Erklärung 
leicht  verständlich  sein,  daß  die  vollständige  Durchführung  der  Ein¬ 
teilung  des  überwältigenden  und  ungleichartigen  Materials  in  natür¬ 
liche  pharmakologische  Gruppen  oder  Familien  auf  Schwierigkeiten 
stößt.  Dies  gilt  namentlich  für  die  Arzneimittel,  die  nicht  reine 
Verbindungen  sind,  sondern  Rohprodukte  oder  Drogen,  wie  z.  B. 
Blätter,  Rinden,  Wurzeln  usw.,  deren  Wirkungen  von  einer  bunten 
Mischung  bisweilen  wenig  bekannter  Stoffe  abhängen.  Für  solche 
Mittel  müssen  oft  rein  praktisch-therapeutische  Gesichtspunkte  bei 
der  Klassifikation  zu  Hilfe  genommen  und  Gruppen  aufgestellt  werden, 
die  wenig  homogen  sind  (z.  B.  vegetabilische  Abführmittel). 

In  diesem  Buche  soll  in  allem  wesentlichen  dem  zuerst  von 
Buchheim  aufgestellten,  von  Schmiedeberg  weiter  entwickelten 
pharmakologischen  System  gefolgt  werden.  Die  wenigen  Haupt¬ 
abteilungen,  in  die  der  Stoff  eingeteilt  ist,  sind  folgende: 
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/.  Organische^  nach  Resorption  wirksame  MUteL 
LI.  Organische^  lokal  wirkende  Mittel. 

HI.  Salze  der  leichten  Metalle,  Alkalien^  Säuren.,  Halogene,  Oxy¬ 
dationsmittel  u.  a. 

IV.  Schwere  Metalle. 

V.  Fermente  und  Nährstoffe. 

VI.  Antitoxine  und  Bakterienprodukte. 

Die  erste  große  Abteilung,  wohin  viele  der  wichtigsten  Heilmittel 
und  Gifte  gehören,  umfaßt  organische  Substanzen,  die  sich  durch 
resorptive  Wirkungen  zumeist  auf  das  Nerven-  und  Muskelsystem  aus¬ 
zeichnen,  während  lokale  Wirkungen  ganz  fehlen  oder  in  den  Hinter¬ 
grund  treten.  Verschiedene  der  hierhin  gehörenden  Substanzen  wirken 
selbst  in  geringer  Menge  schädlich  auf  lebende  Zellen  beliebiger  Diffe¬ 
renzierung  und  werden  deshalb  oft  als  Protoplasmagifte  bezeichnet. 

Zur  zweiten  Hauptabteilung  gehören  zahlreiche  organische  Arznei¬ 
mittel,  die  im  wesentlichen  lokal,  d.  h.  am  Ort  ihrer  Applikation 
wirken,  während  die  resorptiven  Wirkungen  unbedeutend  sind  oder 
jedenfalls  nicht  praktisch  verwertet  werden.  Manche  von  diesen 
Mitteln  wirken  jedoch  nicht  nur  an  der  Applikationsstelle,  sondern 
auch  an  dem  Ort,  wo  sie  ausgeschieden  werden;  während  sie  im  Blut 
in  zu  verdünntem  Zustande  zirkulieren,  als  daß  sie  einen  Einfluß 
ausüben  könnten,  erreichen  sie  dort  wieder  eine  genügende  Kon¬ 
zentration.  Sie  lassen  sich  mit  dem  galvanischen  Strom  vergleichen, 
der  dort,  wo  er  durch  die  Elektroden  in  den  Körper  ein-  und  wieder 
austritt,  eine  große  Dichte  besitzt,  sich  jedoch  im  Körper  in  un¬ 
zählige  Stromschleifen  spaltet. 

Die  dritte  und  vierte  Hauptgruppe  enthalten  die  anorganischen 
Körper.  Von  den  organischen  Verbindungen,  bei  denen  im  allgemeinen 
die  ganzen,  unveränderten  Moleküle  wirken,  unterscheiden  sich  die 
anorganischen  dadurch,  daß  sie  im  Körper  einer  fast  totalen  elektro¬ 
lytischen  Dissoziation  unterworfen  sind  und  mit  ihren  Dissoziations¬ 
produkten  zur  Wirkung  kommen. 

Als  fünfte  Abteilung  sind  Verdauungsfermente  und  Nahrungs¬ 
stoffe  aufgeführt.  Mit  ihnen  befaßt  sich  die  Pharmakologie  nur  in¬ 
soweit,  als  sie  sich  an  die  eigentlichen  Arzneimittel  anschließen,  zum 
Zwecke  therapeutischer  Benutzung  angefertigt  und  in  bestimmten 
Dosen  verordnet  werden. 

Der  sechste  Abschnitt  umspannt  neues  Land  und  ist  nur  kurz, 
da  die  Eorschungen  auf  diesen  Gebieten  der  neuesten  Zeit  angehören. 
Es  ist  wahrscheinlich,  daß  dieses  von  Antitoxinen  und  Bakterienpro¬ 
dukten  handelnde  Kapitel  einst  eines  der  wichtigsten  in  der  Lehre 
von  den  Heil-  und  Vorbeugungsmitteln  gegen  Krankheiten  sein  wird. 


I.  Organische,  nach  Resorption  wirksame 

Mittel. 

I.  Narkotika  der  Fettreihe. 

Allgemeine  Charakteristik. 

Unzählige  Verbindungen  der  Fettreihe  {Methanderivate)  zeigen, 
sofern  sie  vom  Darmkanal  her  resorbiert  werden  oder  bei  gewöhnlicher 
Temperatur  flüchtig  sind  und  dann  in  Gasform  durch  die  Lungen  auf¬ 
genommen  werden  können,  eine  gleichartige  Wirkung  auf  den  Orga¬ 
nismus,  die  darin  besteht,  daß  sie  die  Abschnitte  des  Zentralnerven¬ 
systems  in  bestimmter  Weise  und  Reihenfolge  lähmen. 

Zuerst  wird  das  Großhirn  gelähmt  —  in  manchen  Fällen  nach 
einem  vorhergehenden  Aufregungsstadium;  es  tritt  Benommenheit, 
Bewußtlosigkeit,  Schlaf  ein,  und  die  spontanen  Bewegungen  hören  auf. 
Die  Schmerzempfindung  bleibt  erhalten,  solange  das  Bewußtsein  vor¬ 
handen  ist.  Hierdurch  unterscheiden  sich  die  Substanzen  der  Fett¬ 
reihe  scharf  vom  Morphin,  das  gleichfalls  das  Großhirn  lähmt,  aber 
in  anderer  Weise,  indem  nämlich  die  Schmerzempfindung  abgestumpft 
wird  oder  erlischt,  während  die  übrigen  Gehirnfunktionen  noch  beinahe 
intakt  sind. 

Dann  entwickelt  sich  Lähmung  des  Rüchenmarhes ,  dadurch 
charakterisiert,  daß  auch  die  Reflexbewegungen  aufhören,  und  endlich 
erstreckt  sich  die  Wirkung  auf  das  verlängerte  Marh:  alle  Gefäße 
erschlaffen,  und  die  Respiration  wird  schwächer  oder  hört  auf.  Zuletzt 
erlischt  auch  die  Herztätigkeit. 

Von  diesem  Schema  können  verschiedene  Abweichungen  Vor¬ 
kommen,  aber  die  Grundzüge  bleiben  doch  immer  dieselben.  Die 
Lähmung  der  Abschnitte  des  Zentralnervensystems  in  der  Reihen¬ 
folge:  Gehirn,  Rückenmark,  verlängertes  Mark,  ist  bei  all  diesen 
Substanzen  das  beständig  wiederkehrende  Thema,  nur  darin  variiert, 
daß  die  genannte  Reihenfolge  nicht  immer  streng  eingehalten  wird, 
sondern  daß  die  Wirkung  gleichzeitig  mit  der  beginnenden  Hirn¬ 
narkose  sich  auch  in  andern  Gebieten  des  Zentralnervensystems  zeigen 
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kann.  Namentlich  tritt  die  Gefäßerweiterung  bei  vielen  Substanzen 
sehr  zeitig  auf.  Auch  das  Herz  kann  in  einem  frühen  Stadium  ge¬ 
fährdet  sein. 

Die  Brauchbarkeit  der  Verbindungen  in  therapeutischer  Hinsicht 
hängt  davon  ab,  ob  ihre  Wirkung  auf  die  verschiedenen  Abschnitte 
des  Zentralnervensystems  gut  abgegrenzt  ist,  so  daß  zwischen  den 
Dosen,  die  notwendig  sind,  um  die  angestrebte  Wirkung  auf  Gehirn 
oder  Rückenmark  zu  erreichen,  und  denen,  die  durch  Lähmung  der 
wichtigen  Zentren  des  verlängerten  Markes  und  der  Regulation  des 
Kreislaufes  das  Leben  gefährden,  ein  genügend  großer  Spielraum  ist. 
Der  Spielraum  zwischen  diesen  beiden  Grenzen  heißt  die  therapeutische 
Wirkung shr eite  eines  Mittels.  Unter  Dosen  darf  man  in  dieser  Ver¬ 
bindung  nicht  immer  die  absolute  Menge  verstehen,  sondern  was  die 
flüchtigen  Substanzen  anlangt,  die  Konzentration  der  Dämpfe,  die  er¬ 
forderlich  ist,  um  eine  bestimmte  Stufe  in  der  Wirkung  zu  erreichen. 
Eine  Reihe  Forscher  haben  unabhängig  voneinander  festgestellt,  daß 
die  für  eine  ungefährliche  Narkose  eben  hinreichende  Konzentration 
von  Äther  und  Chloroform  für  den  Menschen  dieselbe  ist  wie  für  die 
verschiedensten  Vertreter  der  Tierreihe.  Daraus  geht  hervor,  daß  die 
Wirkung  dieser  Substanzen  auf  das  Nervensystem  in  keinem  Ver¬ 
hältnis  zur  Entwicklung  des  Gehirns  steht,  wieder  im  scharfen  Gegen¬ 
satz  zum  Morphin,  das  um  so  stärker  wirkt,  je  höher  man  in  der  Tier¬ 
reihe  hinaufkommt,  so  daß  Dosen,  die  für  kleine  Säugetiere  ganz  un¬ 
gefährlich  sind,  den  Menschen  töten. 

Von  ausschlaggebender  Bedeutung  für  die  narkotische  Wirkung 
sind  die  in  den  Verbindungen  enthaltenen  Kohlen wasserstoffreste. 
Durch  die  ^Einführung  anderer  Gruppen  oder  einzelner  Elemente 
kann  die  Wirkung  in  verschiedener  Richtung  modifiziert  werden.  Die 
Halogene  Chlor  und  Brom  verstärken  die  narkotischen  Eigenschaften, 
machen  aber  gleichzeitig  die  Substanzen  gefährlicher  für  Herz  und 
Gefäße  sowie  für  den  Stoffwechsel.  Das  unschuldige  Sumpfgas  CH4 
wird  durch  Aufnahme  von  Chlor  zu  Chloroform,  CHCI3,  das  wenig 
wirksame  Äthan,  C2H6,  zu  dem  narkotischen  Äthyl chlorid,  C2H5CI, 
und  der  schwach  wirkende  Aldehyd,  CH3COH,  zu  dem  sehr  wirk¬ 
samen  Chloral,  CCI3COH.  Führt  man  einen  Ammoniakrest  ein,  so 
findet  bisweilen  das  Umgekehrte  statt;  die  Wirkung  wird  in  jeder 
Hinsicht  abgeschwächt,  und  die  Respiration  scheint  oft  sogar  an 
Tiefe  zuzunehmen.  Die  Gruppe  0 — NO  (Nitrit-)  läßt  die  narkotische 
Wirkung  vollständig  in  den  Schatten  treten  vor  der  eigentümlichen 
gefäßerweiternden  Wirkung,  die  ihr  anhaftet,  gleichgültig,  ob  sie  an 
ein  Alkoholradikal  wie  im  Amylnitrit  oder  an  ein  Metall  wie  im 
Natriumnitrit  gebunden  ist. 
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Entscheidend  für  die  Wirkung  ist  es  jedoch  nicht  allein,  daß 
bestimmte  Atomgruppen  oder  Elemente  vorhanden  sind,  sie  müssen 
auch  in  einer  bestimmten  Anordnung  oder  räumlichen  Stellung 
zueinander  stehen,  die  dem  ganzen  Molekül  seinen  Charakter  ver¬ 
leiht.  So  wirkt  das  Trimethylamin,  N(CH3)3,  trotz  der  vielen  Kohlen¬ 
wasserstoffgruppen  nicht  narkotisch,  sondern  schließt  sich  den 
Ammoniakverbindungen  an,  zu  denen  es  seiner  Konstitution  nach 
gehört.  Die  Gesetze,  die  sich  hier  geltend  machen,  sind  leider  noch 
wenig  bekannt.  Mancher  mit  Mühe  dargestellte  Körper  hat  ganz 
andere  Wirkungen- gezeigt,  als  vorausgesetzt,  und  die  Gründe,  warum 
die  eine  Verbindung  narkotisch  wirkt,  die  andere  nicht,  sind  in  vielen 
Fällen  ebenso  dunkel  wie  die  Ursache  des  Schlafes,  der  physiologischen 
Narkose. 

Was  zahlreiche  Untersuchungen  bisher  zutage  gefördert  haben,  ist  im  wesent¬ 
lichen  folgendes: 

•• 

Von  den  Kohlenwasserstoffen  scheint  Methan  fast  unwirksam  und  Athan 
wenig  wirksam  zu  sein,  während  Pentan  und  Oktan  als  Betäubungsmittel  für 
kürzere  Operationen  empfohlen  worden  sind,  ohne  jedoch  weiteren  Beifall  zu  finden. 
Unter  den  ungesättigten  Kohlenwasserstoffen  ist  Pental,  (CH3)2  ■=  C  =  CH  —  CH-3, 
als  Anästhesierungsmittel  versucht.  Das  technisch  wichtige  Acetylen,  CH  CH, 
wirkt  ebenfalls,  aber  sehr  schwach  narkotisch.  Die  höheren,  unlöslichen  und  nicht 
flüchtigen  Paraffine  sind  ganz  indifferent. 

Die  einwertigen  Alkohole,  die  sich  von  den  Kohlenwasserstoffen  dadurch 
ableiten,  daß  ein  H  durch  OH  ersetzt  ist,  sind  sehr  aktiv,  und  die  Wirksamkeit 

steigt  im  Anfang  mit  der  Anzahl  der  Kohlenstoffatome:  Methylalkohol  ist  schwächer 

•• 

als  Äthylalkohol,  und  dieser  wieder  steht  hinter  den  Alkoholen  mit  3  bis  zu  5  C 
zurück.  Mit  höherem  Kohlenstoffgehalt  nimmt  die  Löslichkeit  und  damit  die 
Wirkung  ab.  Während  aber  ein  Hydroxyl  die  Wirksamkeit  bedingt,  wird  sie 
abgeschwächt  oder  verschwindet  völlig,  wenn  die  Verbindung  zwei  oder  mehr  OH 
enthält  (mehrwertige  Alkohole). 

Die  Äther  (Anhydride  der  Alkohole)  sind  noch  wirksamer  als  die  Alkohole  — 
der  gewöhnliche  Athyläther  C2H5  —  O  —  C2H5,  konkurriert  bekanntlich  mit  Chloro¬ 
form.  Wird  in  einem  Äther  eines  der  Alkoholradikale  der  Fettreihe  durch  ein 
aromatisches  ersetzt,  z.  B.  C2H5  —  0  —  CßHs,  so  geht  die  Wirkung  oft  ganz  in  die 
der  Benzolderivate  über. 

Die  Aldehyde  (die  erste  Oxydationsstufe  der  Alkohole)  sind  ebenfalls  wirk¬ 
sam,  wie  der  gewöhnliche  Aldehyd,  CH3  —  COH,  und  sein  Polymerisationsprodukt, 
das  bekannte  Schlafmittel  Paraldehyd,  (C2H40)3,  zeigen. 

W eniger  wirksam  sind  die  Ketone,  z.  B.  das  gewöhnliche  Aceton,  CH3—  CO— CH3. 
Der  Ersatz  einer  der  Kohlenwasserstoffgruppen  der  Fettreihe  braucht  nicht  zum 
Verlust  der  charakteristischen  Wirkungen  zu  führen  (Beispiel:  das  Schlafmittel 
Hypnon  mit  der  Zusammensetzung  CH3  —  CO  —  CßHs). 

Werden  die  Alkohole  ganz  zu  Säuren  oxydiert,  so  verschwindet  praktisch 
gesprochen  jede  narkotische  Wirkung,  sie  kann  jedoch  prinzipiell  durch  ein 
Halogen  wiederhergestellt  werden.  Die  höheren  Fettsäuren  sind  inaktiv  und  ge¬ 
hören  als  Bestandteile  der  Fettarten  zu  den  wichtigsten  Nahrungsmitteln. 

Die  zusammengesetzten  Äther  und  Ester  (Anhydride  von  Alkohol  und 
Säure)  sind  wirksam,  z.  B.  Essigäther,  CH3CO  —  0  —  C2H5. 
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•  • 

Theorie  der  NarTcose.  Uber  die  Art,  wie  die  Methanderivate 
Narkose  hervorrufen,  ist  eine  Reihe  von  Vermutungen  aufgestellt 
worden. 

Schon  lange  hat  man  die  Ursache  der  Narkose  in  einer  Affinität 
der  Narkotika  zu  bestimmten  Körperbestandteilen  gesucht,  namentlich 
zu  den  fettähnlichen  Stoffen  oder  Lipoiden,  Lezithin,  Cholesterin  u. 
ähnl.,  die  einen  bedeutenden  Teil  der  Nervensubstanz  ausmachen. 
Altere  Forscher  meinten,  daß  Chloroform,  Äther  usw.,  die  gute 
Lösungsmittel  für  Lipoide  sind,  die  Nervenzellen  dadurch  schädigen, 
daß  sie  ihnen  einfach  einen  Teil  ihres  Fettes  entziehen.  Diese  An¬ 
schauung  ist  unhaltbar,  schon  darum,  weil  die  rasche  Erholung  nach 
der  Narkose  so  tiefgreifende  Veränderungen  ausschließt.  Eine  mo¬ 
dernere  Form  und  festere  Basis  erhielt  die  „Lipoidtheorie“  durch 
grundlegende  Untersuchungen  von  O verton  und  H.  H.  Meyer  (1889 
bis  1901),  die  umgekehrt  ihr  Augenmerk  auf  die  Löslichkeit  der  Narko¬ 
tika  in  den  Lipoiden  richteten.  Der  Letztgenannte  ging  von  folgender 
Betrachtung  aus;  wenn  die  narkotische  Wirkung  der  Methanderivate 
von  ihrer  Löslichkeit  im  Fett  des  Nervensystems  abhängt,  so  muß 
die  Stärke  der  Wirkung  sich  einerseits  nach  ihrer  Affinität  zu  Fett 
(Lezithin,  Cholesterin),  anderseits  nach  der  Affinität  zu  den  übrigen 
Bestandteilen  des  Körpers,  d.  h.  im  wesentlichen  zu  Wasser,  richten, 
das  im  Blut  ja  das  resorbierte  Narkotikum  zu  den  Nervenzentren 
transportiert.  Um  zu  erfahren,  ob  eine  solche  Gesetzmäßigkeit  be¬ 
stände,  wurde  der  Teilungskoeffizient,  d.  i.  das  Verhältnis,  nach  dem 
eine  Substanz  sich  zwischen  die  zwei  Lösungsmittel  Fett  und  Wasser 
verteilt,  für  eine  große  Zahl  der  narkotisch  wirkenden  Methanderivate 
bestimmt,  und  hierbei  trat  ein  auffallender  Parallelismus  zwischen 
großen  Teilungskoeffizienten  (d.  h.  bedeutend  größere  Löslichkeit  in 
Fett  als  in  Wasser)  und  intensiver  Wirkung  zutage.  Das  Wesent¬ 
liche  bei  der  Narkose  liegt  also  nach  dieser  Theorie  nicht  darin,  daß 
Chloroform  usw.  den  Nervenzellen  Fett  entziehen,  sondern  darin, 
daß  die  Narkotika  in  die  Zellen  eintreten,  weil  sie  in  den  Lipoiden 
gelöst  werden,  und  die  Narkose  ist  demgemäß  eine  Folge  der  hier¬ 
durch  verursachten  Zustandsänderung  der  Zell-Lipoide  und  des  ganzen 
Gefüges  des  Protoplasmas.  Die  Theorie  hat  sich  als  äußerst  frucht¬ 
bar  ei'wiesen  und  ist  auch  auf  andere  Wirkungen  als  nur  die  der 
narkotisierenden  Mittel  angewandt  worden,  sie  scheint  jedoch  nach 
neueren  Forschungen  von  S.  Loewe  (1913)  dahin  modifiziert  werden  zu 
müssen,  daß  die  Lipoidteilchen  nicht  nur  durch  Lösung,  sondern  auch 
durch  Adsorption  die  Narkotika  binden;  hierdurch  kommt  ein  Verlust 
an  Permeabilität  zustande.  Bei  allen  solchen  Veränderungen  der  lebenden 
Substanz,  in  welcher  Weise  sie  auch  erzeugt  sein  mögen,  werden 
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selbstverständlich  alle  Lebensprozesse  der  Zelle  leiden;  unter  anderem 
wird  der  Gaswechsel  der  Zelle  gestört,  und  ihr  SauerstoflPverbrauch 
sinkt  Dies  kann  man  indes  kaum,  wie  dies  eine  andere  Theorie 
(Verworn)  tut,  als  Stütze  für  die  Anschauung  anführen,  daß  das 
Wesen  der  Narkose  Sauerstoffmangel  oder  Asphyxie  sei,  sondern 
wird  es  in  natürlicher  Weise  als  ein  den  andern  Ausfallserscheinungen 
beigeordnetes  Symptom  auffassen. 

Wie  gesagt,  haben  die  Narkotika  der  Fettreihe  im  Prinzip  alle  die 
gleiche  Wirkung;  das  äußere  Bild  gestaltet  sich  jedoch  verschieden, 
je  nach  der  Geschwindigkeit,  mit  der  eine  Verbindung  in  den  Körper 
aufgenommen  wird  und  ihn  wieder  verläßt  Wird  eine  Substanz  infolge 
ihrer  Flüchtigkeit  sehr  rasch  aufgenommen  und  bald  wieder  aus¬ 
geschieden,  so  tritt  die  Wirkung  sehr  rasch  ein,  ist  dann  aber  nicht 
von  langer  Dauer.  Solche  Verbindungen  werden  angewandt,  um  eine 
Narkose  hervorzurufen,  die  kurz,  aber  so  tief  ist,  daß  Operationen 
schmerzlos  ausgeführt  werden  können;  sie  heißen  daher  Anästhetika 
oder  Betäubungsmittel.  Geht  dagegen  die  Aufnahme  und  die  Aus¬ 
scheidung  langsamer  vor  sich,  so  erstreckt  sich  auch  die  Wirkung  über 
einen  längeren  Zeitraum.  Verbindungen  dieser  Art  können  verwendet 
werden,  um  eine  leichtere,  aber  mehrere  Stunden  anhaltende  Narkose 
hervorzubringen,  und  werden  Hypnotika  oder  Schlafmittel  genannt. 

Im  folgenden  sollen  diese  beiden  Gruppen  in  der  angeführten 
Reihenfolge  behandelt  werden.  Ein  besonderes  Kapitel  soll  dem 
Alkohol  gewidmet  werden,  der  als  Genußmittel  in  der  Absicht,  eine 
leichte,  eben  beginnende  Narkose  hervorzurufen,  gebraucht  wird. 

Das  Wort  Narkose  ist  oben  in  dem  Sinne  gebraucht,  in  dem  es  in  der  prak¬ 
tischen  Medizin  verwendet  wird.  In  der  allgemeiuen  Pharmakologie  oder  Biologie 
reicht  der  Begriff  der  Narkose  weiter.  Chloroform  usw.  rufen  nämlich  nicht  nur 
bei  den  Zellen  des  Zentralnervensystems,  sondern  auch  bei  andern  Zellen  eine 
reversible  Lähmung  hervor.  Die  weißen  Blutkörperchen  und  das  Flimmerepithel 
stellen  ihre  Bewegungen  ein,  die  sensitive  Mimose  reagiert  nicht  mehr,  die  Atmung 
der  chlorophyllhaltigen  Pflanzen  hört  auf,  Protoplasmaströmung  und  Zellteilung 
ruhen  usw.  Der  indische  Pflanzenphysiologe  Jagadiz  Bose  konnte  an  jungen 
Trieben  nachweisen,  wie  das  Wachstum  durch  stark  verdünnte  Chloroformdämpfe 
beschleunigt  wird,  wie  es  bei  stärkerer  Konzentration  aufhört  und  von  neuem 
beginnt,  wenn  das  Chloroform  entfernt  wird  —  Symptome,  ganz  analog  denen, 
die  man  beim  Menschen  auf  dem  Operationstisch  wahrnimmt.  Auch  Fermente 
(z.  B.  Pepsin,  Trypsin,  Oxydasen)  und  sogar  einfache  chemische  Katalysatoren, 
wie  kolloidales  Platin,  werden  durch  Anästhetika  betäubt. 

Äther  und  Chloroform. 

Atber  und  Chloroform,  die  beiden  Anästhetika,  die  in  der  Neu¬ 
zeit  stärker  als  je  miteinander  um  die  Vorherrschaft  gestritten  haben, 
wurden  ungefähr  gleichzeitig  als  Narkosemittel  entdeckt. 
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Der  Atlier  wurde  ca.  1540  von  Valerius  Cordus,  Dozent  für 
„materia  medica“  (=  Arzneimittellehre)  zu  Wittenberg,  dargestellt,  aber 
erst  300  Jahre  später  (1841)  wurden  von  »Jackson  in  Boston  ganz  zu¬ 
fällig  seine  anästhesierenden  Eigenschaften  entdeckt,  und  zwar  dadurch 

•  • 

daß  ein  Atherbehälter  sprang  und  der  in  dem  Raum  anwesende 

Laboratoriumsdiener  betäubt  aufgefunden  wurde.  Bereits  im  folgenden 

•«* 

Jahr  wurde  der  Äther  von  Crawford  Long  in  Athen  (Nordamerika)  als 
schmerzstillendes  Mittel  bei  Operationen  angewandt.  Er  gab  seine 
Versuche  jedoch  unzufrieden  wieder  auf,  da  er  die  Narkose  nur 
bis  zum  Exzitationsstadium  trieb.  Im  Jahre  1846  wurde  von  dem 
amerikanischen  Zahnarzt  Morton  der  erste  Patient  vollständig  ätheri¬ 
siert  und  noch  im  selben  Jahre  von  Warren  die  erste  .chirurgische 

#  • 

Operation  (Entfernung  einer  Geschwulst  am  Hals)  in  Athernarkose 
ausgeführt. 

Das  Chloroform  wurde  1831  gleichzeitig  von  Soubeyran  in  Paris 
und  Liebig  in  Gießen  entdeckt.  Im  Jahre  1835  enthielt  die  neue 
Flüssigkeit  ihren  Namen  von  Dumas,  der  auch  ihre  Konstitution 
ermittelte,  und  1847  teilte  Simpson  in  Edinburg  eine  Reihe  von 
Beobachtungen  über  ihre  Wirkung  bei  Gebärenden  mit. 

Wirkungen.  —  Verlauf  der  Narkose.  Die  Wirkungen,  welche 

•  • 

die  Einatmung  Inftgemischter  Äther-  und  Chloroformdämpfe  hervor^ 
bringt,  können  in  verschiedene  Abschnitte  geteilt  werden. 

Das  erste,  was  zur  Beobachtung  kommt  sind  Symptome  lokaler 
Reizung  und  dadurch  hervorgerufene  Reflexe.  Die  schweren  Dämpfe 
fallen  aus  der  Maske  über  das  Gesicht  und  irritieren  die  Schleim¬ 
häute,  die  sie  treffen.  Die  Augen  tränen,  in'  Mund  und  Schlund 

wird  der  süßliche  Geschmack  des  Chloroforms  oder  der  brennende 

•  • 

des  Äthers  empfunden  und  •  ruft  Salivation  und  Schleimabsonderung 
hervor.  Auch  die  Nasenschleimhaut  wird  gereizt  und  antwortet 
auf  den  Reiz  durch  Vermittlung  des  N.  trigeminus  mit  demselben 
Reflex,  der  zur  Abwehr  anderer  fremder  Dämpfe  oder  irritierender 
Gasarten  dient,  nämlich  aussetzender  oder  oberflächlicher  Atmung  oder 
sogar  vollständigem  Atmungsstillstand.  Dieser  reflektorische  Atmungs¬ 
stillstand  darf  nicht  mit  der  Respirationslähmung  im  Endstadium  der 
Narkose  verwechselt  werden*,  er  hört  auf,  wenn  man  dem  Patienten  be¬ 
fiehlt,  tief  zu  atmen,  oder  mehr  Luft  hinzutreten  läßt.  Die  Respiration 
kommt  dann  wieder  in  Gang,  die  Dämpfe  gelangen  in  die  Bronchien, 
reizen  die  sensiblen  Vagusäste  der  Lunge,  und  nun  tritt  ein  neuer 
Reflex  auf,  der  den  umgekehrten  Erfolg  hat:  die  Respiration  wird 
frequenter,  und  der  Patient  beschleunigt  so  seine  eigene  Narkose. 
Gleichfalls  reflektorischer  Art  ist  die  zu  diesem  Zeitpunkt  oft  auf¬ 
tretende  Erhöhung  der  Pulsfrequenz. 


10 


Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


In  den  Lungen  treten  die  Äther-  und  Chloroformdämpfe  ins  Blut 
über,  gelangen  durch  die  Venae  pulmonales  in  den  linken  Vorhof, 
von  da  in  den  linken  Ventrikel  und  durch  die  A.orta  in  das  Arterien¬ 
netz.  Damit  beginnen  die  resorptiven  Wirkungen,  die  in  drei  Stadien 
zerfallen^  entsprechend  der  Lähmung  von  Gehirn^  Rüclcenmarlc  und 
verlängertem  Marie. 

1.  Stadium.  Eine  Empfindung  von  Wärme  verbreitet  sich  über  den 
ganzen  Körper,  oft  wird  in  Händen  und  Füßen  Prickeln  und  Ameisen¬ 
laufen  empfunden,  die  reflektorischen  Reizerscheinungen  hören  auf,  und 
ein  Gefühl  von  Schwere  und  Unbehilflichkeit  kündigt  die  beginnende 
Hirnlähmung  an.  Bald  trübt  sich  das  Bewußtsein,  wechselnde  Traum¬ 
bilder  und  Halluzinationen  stellen  sich  ein.  Der  Patient  lacht,  singt 
oder  befindet  sich  in  unklaren  Vorstellungen  von  Gefahren,  in  die  er 
geraten  ist,  und  gibt  seine  Unruhe  in  heftigen  Bewegungen  kund,  die 
durch  leichtes  Festhalten  unterdrückt  werden,  während  festes  Anpacken 
nur  vermehrte  Anstrengungen  hervorruft.  Das  Gesicht  ist  jetzt  meist 
gerötet,  die  Haut  warm  und  feucht,  die  Pupillen  fangen  an  sich  zu¬ 
sammenzuziehen.  Oft  tritt  Erbrechen  auf,  namentlich  wenn  der  Patient 
kurz  vorher  Nahrung  zu  sich  genommen  hat.  Diese  unruhige  Periode 
heißt  Exzitationsstadium ^  ein  Name,  der  aus  Bequemlichkeitsgründen 
beibehalten  werden  kann,  obgleich  eine  Exzitation  in  des  Wortes  wahrer 
Bedeutung  nur  geringen  Anteil  an  den  erwähnten  Symptomen  hat.  Die 
meisten  sind,  wie  bei  Beschreibung  des  entsprechenden  Stadiums  der 
Alkoholnarkose  näher  entwickelt  werden  wird,  wahrscheinlich  nur  die 
Folge  davon,  daß  nicht  alle  Hirngebiete  gleichzeitig  und  gleich  stark 
gelähmt  werden.  Zuerst  werden  die  sensorischen  und  intellektuellen 
Funktionen  angegriffen,  während  die  motorischen,  ungezügelt  vom  Be¬ 
wußtsein,  noch  eine  Zeitlang  eine  unregelmäßige  Tätigkeit  entfalten. 
Früher  oder  später  ändert  sich  indessen  das  Bild,  Die  unbeherrschten 
Bewegungen  verlieren  sich,  ^  das  unzusammenhängende  Reden  hört  auf, 
und  nur  einzelne  unartikulierte  Laute  deuten  darauf  hin,  daß  noch  ein 
schwaches  Traumleben  vorhanden  ist.  Bald  verstummen  auch  diese, 
tiefer  Schlaf  tritt  ein,  spontane  Bewegungen  sind  nicht  mehr  sichtbar, 
aber  schmerzhafte  Eingriffe  oder  Berührung  des  Auges  lösen  sofort 
Reflexbewegungen  aus. 

Das  Exzitationsstadium  ist  von  höchst  verschiedener  Intensität  und  Dauer. 
Es  ist  leicht  und  kurz  oder  kann  ganz  fehlen  bei  Kindern,  Frauen  und  schwäch¬ 
lichen  Personen,  ist  dagegen  häufig  äußerst  heftig  und  langdauernd  bei  Alkoholikern, 
die  V4  Stunde  und  mehr  schreien  und  lärmen  und  sich  in  einem  maniakalischen 
Zustand  befinden  können,  aus  dem  sie  oft  unvermittelt  in  das  letzte  Stadium  der 
Narkose  übergehen.  Man  erklärt  dies  so,  daß  das  an  das  verwandte  Narkotikum, 
Alkohol,  gewöhnte  Gehirn  erst  durch  so  große  Äther-  und  Chloroformdosen  zur 
Ruhe  gebracht  werden  kann,  daß  gleichzeitig  damit  die  Lähmung  des  verlängerten 
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Markes  schon  weit  vorgeschritten  ist.  Eine  wichtige  Ursache  der  schroffen  Über¬ 
gänge  ist  auch  das  geschwächte  Herz  der  Alkoholiker,  das  oft  plötzlich  versagt. 
Die  OewöJmung  an  den  Alkohol  schränkt  also  die  therapeutische  Wirkungshreite  der 
venvandten  Mittel  ein. 

2.  Stadium  („Toleranzstadiunü^-  fortgesetzter  Einatmung 

schwinden  auch  die  Reflexe,  so  daß  Berührung  des  Auges  keinen 
Lidschluß  mehr  auslöst.  Der  Patellarreflex,  der  am  Anfang  der 
Xarkose  gesteigert  ist,  erlischt  zeitig,  die  von  der  Nasenschleimhaut 
ausgelösten  Reflexe  erst  in  tiefer  Narkose.  Die  quergestreiften,  will¬ 
kürlichen  Muskeln  erschlaffen,  zuletzt  die  Kaumuskeln.  Es  kann 
sogar  ein  Masseterkrampf  bestehen  und  der  Mund  fest  geschlossen 
sein,  wenn  alle  übrigen  Muskeln  schon  erschlafft  sind;  selbst  kurze 
Operationen  im  Mund  erfordern  daher  oft  tiefe  Narkose.  Wenn 
alle  Muskeln  erschlafft  und  alle  Reflexe  aufgehoben  sind,  ist  das  für 
die  Ausführung  chirurgischer  Operationen  günstige  Stadium  erreicht. 
Es  ist  jetzt  komplette  Analgesie  vorhanden  (am  spätesten  in  Stirn- 
und  Schläfenregion);  die  größten  Operationen  und  schmerzhaftesten 
Eingriffe,  wie  Durchschneiden  von  Nerven,  Sägen  und  Meißeln  am 
Knochen,  können  vorgenommen  werden,  ohne  daß  der  Patient  reagiert. 
Es  scheint,  daß  die  Analgesie  ohne  vollständige  Anästhesie  zustande 
kommen  kann,  denn  nach  beendeter  Narkose  weiß  der  Patient  zwar 
nichts  von  Schmerz,  kann  aber  einen  Eindruck  von  der  Berührung 
bewahrt  haben.  Solche,  die  im  ersten  Stadium  sehr  unruhig  gewesen 
sind,  können  lange  mit  Schreien  fortfahren,  ohne  nach  dem  Erwachen 
eine  Erinnerung  an  Leiden  zu  haben.  Die  Pupillen  sind  in  tiefer 
Narkose  stark  kontrahiert,  der  Puls  ist  langsam  und  regelmäßig,  die 
Atmung  gleichfalls  langsam,  oft  schnarchend,  weil  das  Gaumensegel 
gelähmt  ist  und  die  Zunge  infolge  der  Erschlaffung  der  Zungen-  und 
Schlundmuskulatur  zurücksinkt.  Das  Gesicht  ist  in  der  Athernarkose 
injiziert  oder  bläulich,  in  der  Chloroformnarkose  blaß.  Das  zweite 
Stadium  kann  bei  vorsichtiger  Anwendung  der  narkotisierenden 
Dämpfe  stundenlang  unterhalten  werden. 

3.  Stadium.  Bei  der  Narkosentiefe  des  zweiten  Stadiums  sind 
Gehirn  und  Rückenmark  außer  Funktion  gesetzt,  die  Medulla  oblongata 
im  allgemeinen  intakt.  Ganz  unbehelligt  bleiben  aber  das  verlängerte 
Mark  und  das  Herz  auf  die  Dauer  nicht.  Wie  bereits  angedeutet,  leiden 
Respiration  wie  Zirkulation  schon  unter  der  normalen  Narkose  etwas, 
doch  nicht  so,  daß  das  Leben  ernstlich  bedroht  wäre.  Wird  die  In¬ 
halation  dagegen  zu  lange  fortgesetzt,  so  wird  sowohl  das  verlängerte 
Mark  wie  das  Herz  stark  in  Mitleidenschaft  gezogen.  Die  Atem¬ 
bewegungen  werden  immer  oberflächlicher,  unregelmäßig  und  aus¬ 
setzend,  Haut  und  Schleimhäute  cyanotisch,  der  Radialpuls  wird 
klein,  intermittierend,  schließlich  unfühlbar,  und  der  Tod  tritt  infolge 
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Respirations-  oder  Herzlähmung  ein.  Dieses  letzte  Stadium  heißt 
Kollapsstadium. 

Wird  im  zweiten  Stadium  mit  der  Inhalation  aufgehört,  so  wird 
das  beschriebene  Bild  rasch  in  umgekehrter  Richtung  durchlaufen; 
Reflexe  und  Schmerzäußerungen  kehren  zurück,  es  kann  wieder  ein 
kurzes  „Exzitationsstadium‘^  auftreten.  und  nach  5 — 15  Minuten  ist  der 
Patient  so  weit,  daß  er  auf  Anrufen  reagiert;  oft  fällt  er,  nachdem 
er  kurze  Zeit  bei  Bewußtsein  gewesen  ist,  wieder  in  Schlaf,  ohne 
daß  hierin  eine  Gefahr  liegt.  Nach  vollständigem  Erwachen  befinden 
sich  die  wenigsten  ganz  wohl;  die  Mehrzahl  hat  an  verschiedenen 
N^-chwehen  zu  leiden,  analog  dem  Katzenjammer  des  Alkoholrausches: 
starkes  Ubelbefinden,  Kopfschmerz  und  Erbrechen. 

Im  vorhergehenden  ist  die  eigentliche  Narkose  als  Lähmung  des 
Zentralnervensystems  in  der  Reihenfolge  Gehirn,  Rückenmark,  ver¬ 
längertes  Mark  beschrieben.  Im  folgenden  soll  die  gleichzeitige  Wir¬ 
kung  auf  andere  Funktionen  und  Organe,  sowie  der  Unterschied 
•• 

zwischen  Äther  und  Chloroform  erörtert  iv erden. 

Die  Zirkulation.  Im  Anfang  kann  der  Puls  infolge  der  erwähnten 
Schleimhautreflexe  unregelmäßig  sein  und  der  Blutdruck  fallen  oder 
etwas  steigen.  Sobald  die  eigentliche  Narkose  eingetreten  ist,  wird 
der  Puls  regelmäßig,  häufig  verlangsamt,  voll  und  weich.  Der  Blut- 
druck  hält  sich  bei  der  Athernarkose  ungefähr  auf  der  ursprünglichen 
Höhe,  während  er  bei  der  Chloroformnarkose  stets  herabgesetzt  ist. 
Die  Ursache  ist  die,  daß  das  Chloroform,  wie  überhaupt  die  halogen¬ 
haltigen  Narkotika,  eine  stärkere  Wirkung  auf  Herz  und  Gefäße  hat. 
Pohl  fand  bei  Hunden  im  Blut  in  tiefer  Narkose  0,035 ‘^/o,  Nicloux 

0,05%  Chloroform,  bei  Athernarkose  0,13—0,14%.  Dem  Hirn  gegen- 

•  • 

über  ist  also  Chloroform  3 — 4  mal  so  wirksam  als  Äther,  aber  dem 
Herzen  gegenüber  verhält  sich  die  relative  Giftigkeit  ganz  anders. 
Aus  Versuchen  mit  isolierten  Säugetierherzen,  die  von  Blut,  das 
Chloroform  (Sherrington  und  Sowton)  oder  Äther  (Leeuwen 

und  Made)  enthielt,  durchströmt  wurden,  geht  hervor,  daß,  um  das 

•  • 

Herz  zum  Stillstand  zu  bringen,  von  Äther  eine  ungefähr  21  mal  so 
große  Konzentration  erforderlich  ist,  wie  von  Chloroform.  Während 
Äther  in  der  Konzentration,  wie  sie  bei  den  chirurgischen  Narkosen 
gebraucht  wird,  wenig  auf  das  Herz  einwirkt,  beeinträchtigt  Chloro¬ 
form  schon  während  der  normalen  Narkose  merkbar  seine  Arbeit. 
Erst  wird  die  Kontraktion  der  Vorhöfe,  dann  die  der  Ventrikel 
schwächer,  das  Herz  entleert  sich  nicht  vollständig,  und  bisweilen 
kann  man  während  der  Narkose  Pulsation  der  Jugularvenen  be¬ 
obachten,  wahrscheinlich  der  Ausdruck  einer  duch  akute  Dilatation 
des  rechten  Ventrikels  hervorgerufenen  Trikuspidalisinsuffizienz. 
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Bei  Versuchen  am  isolierten  Säugetierherzen,  bei  denen  das  Herz 
das  Blut  statt  durch  die  nachgiebigen  Arterien  und  Venen  durch 
ein  System  von  Glasröhren  trieb  (dadurch  erhält  man  die  reine  Herz¬ 
wirkung,  unbeeinflußt  von  den  Druckveränderungen,  die  der  wechselnde 
Konstraktionszustand  der  Gefäße  mit  sich  bringt),  sah  Bock  konstant 
das  Chloroform  ein  deutliches  Fallen  des  Seitendruckes  im  starren 
Röhrensystem,  begleitet  von  verminderter  Pulsfrequenz,  hervorrufen, 
während  Äther  nur  ein  geringes  oder  kein  Sinken  verursachte  und 
die  Anzahl  der  Kontraktionen  unverändert  blieb.  Bei  den  Gefäßen 
macht  sich  ein  ähnlicher  Unterschied  geltend.  Äther  lähmt  im 
wesentlichen  nur  die  Teile  des  Gefäßnervenzentrums,  die  dem  Gesicht 
und  der  Gehirnoberfläche  entsprechen;  daher  zeigt  das  Gesicht  Blut¬ 
andrang,  und  man  kann  die  Karotiden  und  Temporalarterien  pulsieren 
sehen.  Chloroform  dagegen  erweitert  verhältnismäßig  früh  das  ganze 
Gefäßnetz,  so  daß  der  Gesamtblutdruck  sinkt  und  das  Gesicht  blaß 
wird.  Solange  das  Herz  noch  einigermaßen  kräftig  arbeitet,  gibt  jede 
systolische  Blutwelle  einen  großen  Ausschlag  in  den  schlaffen  Ge¬ 
fäßen  und  bedingt  dadurch  den  charakteristischen,  wohlgefüllten, 
aber  dabei  weichen  Chloroformpuls.  —  Kurz  zusammengefaßt,  Äther 
und  Chloroform  wirken  beide  in  derselben  Richtung  auf  die  Zirku- 
ation,  aber  die  Wirkung  des  Chloroforms  beginnt  weit  eher,  d.  h.  bei, 
einer  geringeren  Konzentration;  dieser,  quantitative  Unterschied  hat 
große  praktische  Bedeutung. 

Die  Respiration.  Nachdem  die  bei  Beschreibung  der  Narkose 
erwähnten  initialen  Störungen  vorüber  sind,  ist  die  Respiration  wohl 
etwas  langsam,  aber  im  übrigen  genügend.  Ist  der  Schlaf  eingetreten, 
so  sind  die  Bewegungen  des  Brustkorbes  regelmäßig  und  die  Ex¬ 
kursionen  selbst  in  tiefer  Narkose  beinahe  von  normaler  Größe. 
Fängt  die  Respiration  an,  oberflächlich  zu  werden,  so  ist  das  ein 

Zeichen,  daß  der  Patient  an  der  Grenze  des  dritten  Stadiums  steht. 

•  • 

Auch  auf  die  Atmung  wirkt  der  Äther  schwächer  als  das  Chloroform, 
aber  der  Unterschied  ist  geringer  als  bei  der  Zirkulation. 

In  einem  gewissen  Verhältnis  zur  Respiration  steht  das  Verhalten 
der  Augen,  speziell  der  Pupillen.  Im  Beginn  der  Narkose  drehen 
sich  die  Bulbi  langsam  nach  oben,  so  daß  die  Iris  vom  oberen  Augen¬ 
lid  bedeckt  wird;  später  kann  Nystagmus  und  Schielen  auftreten.  Die 
Pupillen,  die  sich  im  Exzitationsstadium  erweitern,  werden  mit  Ein¬ 
tritt  des  Schlafes  eng,  wie  beim  physiologischen  Schlaf,  reagieren 
aber  noch  eine  Zeitlang  auf  Eindrücke  von  außen.  Während  der 
tiefen  Narkose  sind  sie  stark  verengt  und  reagieren  weder  auf  Licht 
noch  auf  irgendwelche  Eingriflfe.  Beim  Brechen  und  Aufwachen  er¬ 
weitern  sie  sich.  Pupillendilatation  in  tiefer  Narkose  ist  ein  ominöses 
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Symptom,  das  einer  lebensgefährlichen  Asphyxie  dicht  vorausgeht. 

•  • 

Dies  gilt  namentlich  für  das  Chloroform;  in  der  Athernarkose  sind 
die  Pupillenverhältnisse  minder  regelmäßig. 

Steht  zuerst  Respiration  oder  Zirkulation  still?  Der  Äther 
folgt  dem  im  vorigen  Kapitel  für  die  narkotisch  wirkenden,  Methan¬ 
derivate  aufgestellten  allgemeinen  Schema,  wonach  das  Atemzentrum 
früher  als  das  Herz  gelähmt  wird.  Uber  die  Reihenfolge,  in  welcher 
diese  Funktionen  bei  der  Chloroformeinatmung  erlöschen,  hat  große 
Meinungsverschiedenheit  geherrscht,  die  Frage  ist  aber  jetzt,  auf 
Grund  zahlreicher  Tierversuche,  dahin  entschieden,  daß  das  Chloro¬ 
form,  langsam  und  genügend  mit  Luft  verdünnt  eingeatmet,  wie  der 
Äther  zuerst  die  Respiration  lähmt.  Beim  Menschen  scheinen  die 
Verhältnisse  formal  anders  zu  liegen,  indem  vielleicht  mehr  als  die 
Hälfte  der  in  Chloroformnarkose  vorkommenden  Todesfälle  auf  Herz¬ 
stillstand  zu  schieben  ist;  hierüber  mehr  unter  .Narkosetod. 

Die  motorischen  Nerven  und  die  Muskeln  werden  erst  gelähmt, 
wenn  sie  Äther-  oder  Chloroformdämpfen  direkt  ausgesetzt  werden, 
aber  nicht  bei  der  gewöhnlichen  Narkose. 

Die  Temperatur  sinkt  stets  etwas,  durchschnittlich  etwa  0,5^,  bei 
tiefen  und  langdauernden  Chloroformnarkosen  um  3  oder  sogar  5*^ 
Die  Ursache  dafür  ist  teils  die  gesteigerte  Wärmestrahlung  durch 
die  erweiterten  Hautgefäße,  teils  die  verminderte  Wärmeproduktion. 

Der  Stoffwechsel.  Das  Chloroform  wird  im  Körper  nicht  nur 
in  die  Nervenzellen,  sondern  auch  in  die  Blutkörperchen  und  in  viele 
andere  Zellen  aufgenommen,  ln  den  meisten  Fällen  werden  jedoch 
die  Verbindungen  bald  gelöst,  der  fremde  Körper  wird  auzgeschieden, 
und  die  Wirkung  ist  im  großen  und  ganzen  mit  dem  Aufhören  der 
Narkose  abgeschlossen.  In  einzelnen  Fällen  können,  ohne  daß  sich 
eine  bestimmte  Ursache  nachweisen  läßt,  deletäre  Protoplasma¬ 
wirkungen  auftreten,  die  sich  in  einer  akuten  fettigen  Degeneration 
von  Herz,  Muskeln  und  Leber  und  in  einer  Schädigung  der  Nieren 
(fettige  Degeneration  und  Schwellung  des  Epithels  in  den  gewundenen 
Kanälen)  mit  Ausscheidung  von  Eiweiß  und  Zylindern  im  Urin  äußert. 
Die  Stickstoff-  und  Schwefelausscheidung  nimmt  zu,  gleichzeitig  nimmt 
aber  die  Menge  des  oxydierten  Schwefels  zugunsten  des  unoxydierten 
ab;  dies  deutet  auf  vermehrte  Eiweißspaltung  und  herabgesetzte  Oxy¬ 
dation.  Bisweilen  sieht  man  Ikterus,  häufig  Acetonurie;  auch  die  Aus¬ 
scheidung  von  Acetessigsäure  und  /9-Oxybutter säure  kann  verkommen. 
Es  ist  auch  beobachtet  worden,  das  bei  Diabetikern  im  Anschluß  an 
eine  Chloroformnarkose  Koma  auftrat,  daß  die  Zuckerausscheidung 
steigen  und  ein  latenter  Diabetes  zum  Ausbruch  gebracht  werden  kann. 
Ferner  ist  Hämatoporphyrinurie,  begleitet  von  mehrtägiger  erhöhter 
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Pulsfrequenz  und  Cyanose^  beschrieben  worden.  Das  (Jhloroform  tritt 
also  als  Protoplasmagift  auf  und  hat  im  Elinklang  damit  auch 
antiseptische  Wirkungen.  Verschiedene  pathogene  Mikroorganismen 

sterben  rasch  sowohl  in  Chloroformwasser  wie  in  Chloroformdampf. 

••• 

Der  Äther  ruft  kaum  maligne  Stoffwechselstörungen  hervor,  ist  aber 
doch  nicht  ganz  indifferent.  Wood  fand  bei  Hunden,  die  unmittel- 
bar  nach  einer  Athernarkose  getötet  wurden,  Hyperämie  und  bei 
mikroskopischer  Untersuchung  Schwellung  des  Epithels  in  den  Nieren. 
Beim  Menschen  sind,  abgesehen  von  kurzanhaltender  Glykosurie, 
über  deren  Häufigkeit  nach  Athernarkosen  nichts  Sicheres  bekannt 
ist,  Albuminurie  und  äußerst  selten  Leberdegeneration,  bedeutendere 

Stoffwechselveränderungen  nicht  nachgewiesen. 

«*• 

Die  Ausscheidung  von  Äther  und  Chloroform  geschieht  durch 
die  Exspirationsluft.  Sobald  die  Zufuhr  aufhort,  beginnt  in  den 
Lungen  eine  rasche  Verdampfung  aus  dem  Blute;  wenn  die  Konzen¬ 
tration  in  diesem  abnimmt,  diffundiert  die  narkotische  Substanz  vom 
Gehirn  in  das  Blut  zurück,  das  wieder  in  den  Lungen  gereinigt 
wird,  und  in  kurzer  Zeit  ist  die  Konzentration  des  Narkotikums  im 
zentralen  Nervensystem  so  weit  gefallen,  daß  die  Narkose  aufhört. 
Ob  der  Äther  im  Organismus  verändert  oder  auch  auf  andern  Wegen 
ausgeschieden  wird,  ist  unbekannt.  Das  Chloroform  wird  zum  sehr 
geringen  Teil  zersetzt  und  dann  im  Urin  als  Chlorid,  eine  minimale 
Menge  auch  unverändert,  ausgeschieden. 

Chronische  Vergiftung  beobachtet  man  bei  Individuen,  die  gewohnheits¬ 
mäßig  Chloroform  inhalieren.  Die  Symptome  gleichen  denen  des  schweren 
Alkoholismus:  Verdauungsstörungen,  Appetitlosigkeit,  Erbrechen,  Abmagerung, 
Schlaflosigkeit,  Halluzinationen  und  Geisteskrankheiten.  Längere  Zeit  fort- 
gesetztes  Trinken  von  Äther  oder  habituelle  Atherinhalation  ruft  ebenfalls 
Symptome  hervor,  die  denen  des  chronischen  Alkoholismus  gleichen;  morgend¬ 
liches  Erbrechen,  Tremor,  allgemeine  Schwäche.  Der  Organismus  kann  sich 
allmählich  an  ganz  enorme  Dosen  gewöhnen.  In  einem  bekannten  von  Ewald 
beschriebenen  Fall  verbrauchte  ein  32 jähriger  Mann  für  Inhalationen,  denen  er 
infolge  jahrelanger  Gewöhnung  leidenschaftlich  ergeben  war,  täglich  1 — IV4  kg 
Äther. 

Narkosetod.  Der  Tod  kann  in  jeden  Stadium  der  Chloroform¬ 
narkose  und  auf  verschiedene  Weise  eintreten: 

1.  Im  Beginn  der  Narkose,  oft  schon  nach  wenige  Minuten  langer 
Inhalation  („der  primäre  Chloroformkollaps‘‘  der  Chirurgen)  versagt 
das  Herz:  der  Patient  wird  plötzlich  leichenblaß,  der  Radialpuls  ver¬ 
schwindet,  alle  Muskeln  erschlaffen,  das  Herz  steht  in  Diastole  still, 
und  nach  ein  paar  kurzen  Inspirationen  ist  der  Tod  eingetreten. 
Embley  erklärt  diese  rätselhaften  Todesfälle,  die  eintreten  können, 
wenn  man  eben  die  Maske  aufgesetzt  hat,  als  reflektorischen  Still¬ 
stand,  hervorgerufen  durch  die  irritierende  Wirkung  der  Chloroform- 
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dämpfe  auf  die  Schleimhaut.  Ein  normales  Herz  reagiert  auf  eine 
solche  Reflexhemmung  nur  mit  langsamem  Puls  oder  höchstens  mit 
einem  Stillstand  von  einigen  Sekunden,  aber  schon  die  geringe 
Schwächung,  die  auch  mit  der  beginnenden  Narkose  verbunden 
ist,  kann*  es  hindern,  wieder  in  Gang  zu  kommen.  Eine  neuere 
Auffassung  (Levy)  betrachtet  als  Ursache  des  plötzlichen  Todes 
Ventrikelflimmern.  Bei  verschiedenen  Tieren,  z.  B.  Katzen,  sieht 
man  diese  Wirkung  nicht  selten.  Einige  der  allerfrühesten  Todes¬ 
fälle  dürfen  vielleicht  nicht  dem  Chloroform  zur  Last  gelegt 
werden,  denn  auch  vor  der  Zeit  der  Narkosen  sah  man  scheinbar 
gesunde  Patienten,  noch  bevor  irgendein  Eingriff  vorgenommen  war, 
auf  dem  Operationstisch  sterben,  ohne  daß  die  Sektion  eine  Erklä¬ 
rung  dafür  gab. 

2.  Häufiger  tritt  der  Tod  in  der  tiefen  Narkose  ein  und  ist  dann 
entweder  eine  Folge  der  Respirations-  oder  der  Herzlähmung  ^  nach 
Auffassung  mehrerer  Chirurgen  am  häufigsten  der  letzteren.  In 
manchen  Fällen  erfolgt  der  Stillstand  von  Atmung  und  Herz  so 
gleichzeitig,  daß  es  schwierig  zu  entscheiden  ist,  ob  das  Herz  nach 
Auf  hören  der  Atembewegungen  noch  einige  Sekunden  schlägt,  oder 
umgekehrt.  —  Daß  die  Herzlähmung  auf  dem  Operationstisch  so  viel 
häufiger  zur  Beobachtung  kommt,  als  man  nach  den  Tierversuchen 
erwarten  sollte,  hat  wahrscheinlich  seinen  Grund  darin,  daß  die 
Herzen  der  Tiere  gesund  sind,  während  beim  Menschen  häufig 
Degenerationen  und  Schwächen  vorhanden  sind,  ohne  daß  sie  durch 
die  Untersuchung,  die  jeder  Ij^arkose  voranzugehen  hat,  diagnostiziert 
werden  können. 

3.  Selten  führen  die  Nachwirlcungen  des  Chloroforms  (Proto¬ 
plasmawirkung,  akute  Fettdegeneration)  den  Tod  viele  Stunden  oder 
selbst  Tage  nach  dem  Auf  hören  der  eigentlichen  Narkose  unter  dem 
Bilde  einer  immer  zunehmenden  Herzschwäche  herbei.  Diese  kann 
die  unmittelbare  Fortsetzung  der  Narkose  bilden,  oder  der  Patient 
ist  eine  ZeitJang  wach,  schläft  aber  wieder  ein,  der  Puls  wird  schwächer, 
der  Urin  zeigt  die  oben  besprochenen,  auf  Eiweißdestruktion  deutenden 
Veränderungen,  und  der  Tod  tritt  meistens  innerhalb  24  Stunden  ein. 
Wiederholt  ist  bei  der  Sektion  ausgebreitete  fettige  Degeneration  des 
Herzens  und  anderer  Organe  nachgewiesen  worden. 

Bei  Anwendung  von  Äther  gehört  der  Narkosetod  auf  dem 
Operationstisch  zu  den  größten  Seltenheiten.  In  den  wenigen  be¬ 
schriebenen  Fällen  scheint  die  Todesursache  stets  Asphyxie  gewesen 

zu  sein,  während  die  primäre  Herzlähmung,  die  für  die  Hälfte  der 

•  • 

Chloroformtodesfälle  verantwortlich  ist,  bei  der  Athernarkose  nicht 

•  • 

mit  Sicherheit  beobachtet  ist.  Dagegen  kann  Äther,  wenn  die  Dämpfe 
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zu  konzentriert  sind,  eine  zu  getahrlichcr  Bronchitis  und  Pneumonie 
führende  Schleimabsonderung  hervorrufen,  eine  Nachwirkung,  die 
unten  näher  besprochen  werden  soll. 

Vergleich  zwischen  Itlier  iiiid  Chloroform.  Die  Wahl  zwischen 
beiden.  Was  bei  einem  Vergleich  zwischen  den  beiden  Anästlieticis 
zuerst  in  die  Augen  fällt,  ist,  daß  der  Äther  ein  viel  schwächeres 
Mittel  ist  als  das  (Miloroform.  Schon  der  Unterschied  zwischen  der 
leichten  Chloroforminaske,  die  eine  ungehinderte  Passage  der  Luft 
zuläßt,  und  den  meist  mehr  oder  weniger  dicht  schließenden  Ather- 

apparaten  zeigt,  daß  das  Chloroform  offenbar  in  weit  geringerer  Kon- 

•  • 

zentration  als  der  Äther  angewandt  wird.  Benutzt  man  einen  In¬ 
halationsapparat,  der  eine  starke  Verdünnung  der  Atherdämpfe  mit 
Luft  zuläßt,  so  läßt  die  Anästhesie  lange  auf  sich  warten  oder  muß 

mit  einem  andern  Mittel  eingeleitet  werden.  Auch  die  Narkose  selber 

•  • 

ist  bei  Äther  weniger  tief,  und  die  Reflexe  verschwinden  nicht  immer 
vollständig.  Der  Puls  ist  von  besserer  Beschaffenheit  als  bei  der 
(Jhloroformnarkose,  weil  das  Herz  nicht  affiziert  wird  und  die  Gefäß¬ 
lähmung  weniger  ausgesprochen  ist;  aus  dem  gleichen  Grunde  ist,  wie 
oben  erwähnt,  das  Gesicht  bei  der  Athernarkose  gerötet  (cyanotisch, 
wenn  dicht  schließende  Masken  verwendet  werden),  während  es  in  der 

tiefen  Chloroformnarkose  blaß  ist.  Das  Erwachen  aus  der  Narkose 

•  • 

geht  schneller  bei  Äther.  Hinsichtlich  des  Erbrechens  stehen  beide 

•  •  _ 

Mittel  gleich.  Uber  die  sehr  wichtige  Frage,  in  welcher  Konzentration 

•  • 

Äther  und  Chloroform  Narkose  hervorzurufen  vermögen  und  in  welcher 
Konzentration  sie  tödlich  wirken,  d.  h.  wie  groß  die  therapeutische 
Wirkung shr eite  ist,  liegen  zahlreiche  Untersuchungen  vor,  deren  Re¬ 
sultate  folgende  sind:  die  zur  Hervorrufung  von  Narkose  erforderliche 
Konzentration  von  Chloroformdämpfen  in  der  Einatmungsluft  ist 
von  Atherdämpfen  4 — 6%.  Mit  zunehmender  Konzen¬ 
tration  wächst  die  Giftigkeit  beim  Chloroform  viel  schneller  als 

beim  x4ther.  Der  Spielraum  zwischen  den  beiden  Grenzen  beim 

•  • 

Chloroform  beträgt  U/^,  beim  Äther  einige  Prozent.  Variationen 
in  der  Zusammensetzung  der  Inhalationsluft  sind  folglich  beim  Äther 
weit  weniger  gefährlich  als  beim  Chloroform  oder:  Äther  hat  eine  weit 

größere  therapeutische  Wirkungsbreite  „Narkosenbreite^^  als  Chloroform. 

•  • 

Die  Frage  „Äther  oder  Chloroform?“  tauchte  bald  nach  der  Ent- 
deckung  der  beiden  Anästhetika  auf.  Anfangs  wurde  der  Äther  vom 
Chloroform  verdrängt,  das  in  der  raschen  Wirkung,  tiefen  Narkose 
und  bequemen  Anwendung  so  in  die  Augen  fallende  Vorzüge  besaß. 
Mit  der  Zunahme  der  Narkosedauer,  wie  sie  die  unter  der  Antisepsis 
emporkommenden  großen  Operationen  erforderten,  wuchs  indessen  die 
Zahl  der  Chloroformtodesfälle  stark.  Die  Narkosefrage  wurde  daher 

Fouls son,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage  '  2 
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von  neuem  der  Untersuchung  unterzogen  und  durch  gemeinsame 
Forschung  ein  enormes  Material  beigebracht. 

Addiert  man  die  Zahlen  der  Narkosestatistiken  von  Roger 
William,  Julliard-Garre,  Gurlt,  Mikulicz  und  andern,  so  erhält 
man  878148  Chloroformnarkosen  mit  344  Todesfällen  und  409149 

Athernarkosen  mit  38  Todesfällen,  also  bei  Chloroformnarkosen  eine 

•  • 

Mortalität  von  1:2553,  bei  Athernarkosen  von  1:10767.  Die  Resultate 

•  • 

der  Statistik  sprechen  also  für  den  Äther.  Eine  zeitweilige  Reaktion 
zugunsten  des  Chloroforms  machte  sich  geltend,  als  man  bei  der  Unter¬ 
suchung  des  Schicksals  der  Patienten  in  der  nächsten  Zeit  nach  der 

•  • 

Narkose  zu  der  Auffassung  kam,  daß  nach  Athernarkose  so  häufig 
Bronchitiden,  Pneumonien  und  Lungenödem,  die  in  wenigen  Tagen 

letal  verliefen,  auftraten,  daß  das  schließliche  Resultat  sich  doch  un- 

•  • 

günstiger  für  den  Äther  als  für  das  Chloroform  stellte.  Diese  Nach- 

•>  • 

krankheiten  wurden  einer  stark  reizenden  Wirkung  des  Äthers  auf 
die  Schleimhaut  der  Atmungswege  zugeschrieben.  Später  ist  durch 

zahlreiche  Tierexperimente  gefunden  worden,  daß  nach  den  längsten 

•  • 

Athernarkosen  keine  bedeutende  Irritation  in  den  Bronchien  stattfindet. 
Dagegen  bewirkt  der  Äther  bei  Tieren  wie  bei  Menschen  oft  eine 
starke  Schleimsekfetion  in  Mundhöhle  und  Schlund,  die  durch  Aspira¬ 
tion  die  erwähnten  Lungenaffektionen  hervorrufen  kann;  die  Aspiration 
kann  indessen  durch  passende  Verhaltungsmaßregeln  (Tieflagerung 
des  Kopfes,  Auswischen  von  Mund  und  Rachen,  kleinstmögliche  Kon¬ 
zentration  der  Dämpfe,  vorausgehende  Anwendung  von  Skopolamin) 

einigermaßen  vermieden  werden;  die  Häufigkeit  der  Nachkrankheiten 

•  • 

ist  durch  die  Verbesserungen  in  der  Technik  der  Athernarkosen 
rasch  eingeschränkt  worden. 

Zurzeit  verwendet  die  überwiegende  Menge  der  Chirurgen  den 

»  • 

Äther,  der  jedenfalls  den  großen  Vorteil  hat,  daß  Todesfälle  auf  dem 
Operationstisch  so  gut  wie  gar  nicht  Vorkommen.  Bei  Herzkrank¬ 
heiten  darf  Chloroform  nicht  gebraucht  werden,  und  selbst  bei  Bronchi- 
tis,  wo  man  den  Äther  besonders  gefürchtet  hat,  wird  er  jetzt  vielfach 
verwendet.  Wo  bei  offenen  Flammen  operiert  werden  muß  (nament¬ 
lich  sind  niedrigstehende  Flammen  gefährlich,  weil  die  Atherdämpfe 

nach  unten  sinken)  und  auch  beim  Gebrauch  von  Thermokauter  oder 

•  • 

Galvanokaustik  ist  Äther  mit  großer  Vorsicht  zu  gebrauchen.  Trinker 

•  • 

lassen  sich  zuweilen  nicht  mit  Äther  betäuben,  selbst  wenn  sie  durch 
Injektion  von  1 — 2  cg  Morphin  vorbereitet  sind;  man  muß  daher  in 
solchen  Fällen  zum  Chloroform  greifen  oder  jedenfalls  die  Narkose 
damit  einleiten.  Auch  bei  Operationen  im  Gesicht  geben  viele  dem 
Chloroform  den  Vorzug,  w^eil  die  Patienten  aus  der  Äthernarkose  er¬ 
wachen,  wenn  die  Maske  oft  entfernt  werden  muß. 
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Mischiiarkoseii:  Viele  Vorschläge  gehen  darauf  aus,  durch  Koin- 
biiiation  verschiedener  Anästhetika  eine  tiefe  und  weniger  gefährliche 
Narkose  zu  erzielen.  Eine  der  bekanntesten  war  die  englische  AOE- 
l\Iischung,  die  aus  1  Teil  Alkohol,  2  Teilen  Chloroform  und  3  Teilen 
Äther  bestand.  Ob  hierdurch  besondere  Vorteile  erreicht  werden, 
muß  doch  zweifelhaft  erscheinen.  Die  Tierexperimente  von  Bürgi 
wie  auch  die  von  Fühner  zeigen  nämlich,  daß  in  der  Regel  nur  eine 

Addition  der  Wirkung  eintritt,  wenn  die  Bestandteile  eines  Gemisches, 

•  • 

wie  z.  B.  Äther  und  Chloroform,  nahe  miteinander  verwandt  sind 
und  dieselben  Angriffspunkte  im  Zentralnervensystem  haben.  Werden 

dagegen  Substanzen  kombiniert,  die  verschiedene  Angriffspunkte  haben, 

_  •  • 

z.  B.  narkotische  Alkaloide  mit  Äther  oder  Chloroform,  dann  wird, 
wie  Bürgis  umfassende  Untersuchungen  ergeben,  sehr  oft  ein  Effekt 
erzielt,  der  weit  über  das  Resultat  einer  Addition  hinausgeht,  also 
eine  Potenzierung  darstellt.  Von  dieser  Art  sind  die  jetzt  vielfach 
angewandten  Mischnarkosen;  man  injiziert  einige  Zeit  vor  Beginn  der 
Inhalation  subkutan  Morphin  oder  Morphin-Skopolamin.  Bei  dem 

durch  die,  Alkaloide  leicht  betäubten  Patienten  ist  in  der  Regel  eine 

•  • 

ganz  geringe  Stenge  Äther  oder  Chloroform  hinreichend,  um  die  volle 
Narkose  herbeizuführen,  das  unangenehme  Exzitationsstadium  fällt 

ganz  oder  fast  ganz  fort,  und  das  Skopolamin  hat  außerdem  den  Vor- 

•  • 

teil,  die  sonst  in  der  Athernarkose  auftretende  obenerwähnte  Schleim- 

••• 

Sekretion  einzuschränken.  An  manchen  Orten  braucht  man  Äther 
und  Chloroform  in  Apparaten,  die  es  ermöglichen,  daß  die  Dämpfe 
anstatt  mit  Luft  mit  Sauerstoff  gemischt  eingeatmet  werden,  weil  man 
annimmt,  daß  dabei  Atmung  und  Zirkulation  weniger  geschädigt  werden. 

Therapeutische  Aiiweiiduiig.  —  Inhalation.  Die  Einführung 

•  • 

von  Äther  und  Chloroform  als  Betäubungsmittel  bei  Operationen  ge¬ 
hört  zu  den  größten  Fortschritten,  die  die  Geschichte  der  Medizin 
kennt.  Die  Narkose  befreit  nicht  nur  den  Patienten  von  Schmerzen, 
sondern  erleichtert  auch  durch  die  Ruhe,  die  sie  schafft,  die  Arbeit 

des  Operateurs  in  hohem  Grade.  Schon  6  Monate  nach  Entdeckung 

•  • 

der  Athernarkose  hatte  sich  die  Anzahl  der  Operationen  in  den 
Hospitälern  Londons  verdoppelt,  und  viele  der  großen  und  lang¬ 
wierigen  Operationen  der  Neuzeit  würden  ohne  Narkose  unausführbar 
sein.  Außerordentlich  wertvoll  ist  die  Narkose  ferner  bei  unblutigen 
Eingriffen^  die  Muslceler schlaf fung  erfordern^  z.  B.  Reposition  von 
Luxationen  und  Hernien,  sowie  bei  Untersuchungen,  die  wegen 
Schmerzen  oder  Muskelkontraktionen  auf  Schwierigkeiten  stoßen;  die 
letztere  Indikation  ist  jedoch,  da  jede  Narkose  eine  gewisse  Gefahr 

bedingt,  soweit  als  möglich  einzuschränken;  oft  führt  schon  die  Unter- 

•  • 

suchung  des  Patienten  im  warmen  Bade  zum  Ziel.  Uber  ihre  An- 

2* 
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Wendung  bei  der  normalen  Gehurt  sind  die  Meinungen  geteilt.  Eine 
leichte  Narkose  („Halbnarkose“)  gegen  den  JScblub  der  Geburt  ist 
ohne  Zweifel  berechtigt  („divinum  opus,  sedare  dolorem“)  und  hemmt 
das  Eortschreiten  der  Geburt  nicht  merklich.  Die  Mortalität  der 
Neugeborenen  steigt  nicht.  Langdauernde,  tiefe  Chloroformnarkose 
dagegen  schwächt  die  Uteruskontraktionen  und  verlängert  die  Wehen¬ 
pausen,  auch  wird  das  Chloroform  beschuldigt,  Erschlaffung  des 
Uterus  und  damit  Neigung  zu  Retention  der  Plazenta  und  zu  Blu¬ 
tungen  hervorzurufen.  In  der  tiefen  Chloroformnarkose  kann  der 
niedrige  Blutdruck  und  die  schlechte  Respiration  auch  direkt  das 
Leben  des  Kindes  gefährden.  Als  Icrampf stillendes  Mittel  bringt  die 
Narkose  oder  Halbnarkose  jedenfalls  Linderung  bei  Strychninver¬ 
giftung ,  Tetanus  traumaticus  und  andern  Krämpfen  z.  B.  heftigen 
Asthmaanfällen ^  Ehlampsie^  den  schwersten  Formen  von  Chorea  sowie 
bei  unaufhörlich  wiederkehrenden  epileptischen  Anfällen  (Status  epi- 
lepticus);  auch  bei  unaufhörlichen  Krämpfen  von  Säuglingen  kann 
Narkose  indiziert  sein  und  eine  längere  Pause  schaffen. 

Innerlich  wird  Äther  sehr  häufig  als  „Exzitans“  verordnet,  sowohl 
bei  akuten  Kollaps  Zuständen  wie  bei  Respirations-  und  besonders 
Plerzschwäche  bei  fieberhaften  Kranlcheiten.  Man  schreibt  ihm  be¬ 
lebende  und  kräftigende  Wirkungen  auf  das  Herz  zu  und  verordnet 
die  bekannten  10 — 20  Tropfen  stündlich  oder  zweistündlich  bei  Pneu¬ 
monie,  Typhus  usw.  Der  Puls  gewinnt  in  der  Regel  dadurch  an  Fülle 
und  imponiert  dem  palpierenden  Finger  als  kräftiger,  ob  aber  die 
Herzaktion  wirklich  verbessert  wird,  ist  unentschieden.  Die  meisten 
Untersucher  haben  im  Tier  exp  eriment  keine  vorteilhafte  Wirkung  auf 
Blutdruck  oder  Herz  gefunden.  Vielleicht  liegen  gerade  wie  beim 

Kampfer  die  Verhältnisse  anders  bei  Krankheiten,  wo  das  Herz  ge- 

•  • 

schwächt  und  der  Druck  niedrig  ist.  Oft  können  die  kleinen  Ather- 
dosen  die  allerersten  Anfangsstadien  der  Narkose  hervorrufen  und 

werden  von  den  Kranken  gern  als  Genußmittel  genommen.  Bei  akuten 

•  • 

Kollapszuständen  wird  Äther  subkutan  injiziert,  da  der  starke  Schmerz, 
den  die  Injektionen  verursachen,  reflektorisch  Puls  und  Respiration 
beeinflußt.  Die  Injektionen  müssen  in  das  subkutane  Gewebe  ge¬ 
schehen;  tiefe  Injektionen  in  die  Nähe  von  Nervenstämmen  können 

Neuritis  und  lokale  Lähmungen  zur  Folge  haben.  Bei  Kardialgie, 

_  •*  _  •  ♦ 

Übelheit  oder  Erbrechen  wirkt  Äther  wie  andere  rein  und  stark 
schmeckende,  lokal  reizende  Mittel  lindernd.  Im  Mageninnern,  dessen 
Temperatur  2 — 3®  über  dem  Siedepunkt  des  Äthers  liegt,  beginnt  er 
sogleich  zu  sieden,  und  der  Magen  wird  rasch  ausgedehnt.  Daher 
darf  man  Äther  nicht  anwenden,  wo  die  Widerstandsfähigkeit  der 
Magenwände  vermindert  ist,  wie  bei  Ulcus  und  Verätzungen.  Chloro- 
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form  wird  nur  wenig  innerlich  benutzt  gegen  Erbrechen ,  Magenhe- 
schiverden  und  hartnäckiges  Auf'stoßen,  sowie  als  Dannantiseptikinn 
bei  Diarrhöe  und  Bandwurm. 

ÄuOorlich  wendet  man  Chloroform  an^  gemischt  mit  gleichen 
oder  mehreren  Teilen  Olivenöl  oder  als  Bestandteil  von  Linimenten, 
zu  schmerzstillenden  Einreibungen  und  Umschlägen,  seltener  un¬ 
gemischt,  z.  B.  ein  paar  Tropfen  auf  Watte  in  den  hohlen  Zahn  bei 
Zahnschmerz.  Die  kurze  Wirkung  beruht  wahrscheinlich  teilweise  auf 
Kälteanästhesie,  teilweise  auf  Lähmung  der  sensiblen  Nerven  durch 
das  eindringende  Chloroform. 

Ausführung  der  Narkose.  Yorbeuguiig  und  Behandlung  von 
Vergiftung.  Die  erste  Bedingung  für  eine  regelmäßig  verlaufende 
Narkose  ist,  daß  die  verwendeten  Präparate  rein  sind.  Was  den 
Äther  anlangt,  so  ist  es  von  großer  Wichtigkeit,  daß  er  nicht  Aldehyd 
und  andere,  die  Bronchialschleimhaut  irritierende  Substanzen  enthält, 
während  das  Chloroform  frei  von  den  verwandten,  aber  gefährlicheren 

Chlorverbindungen  und  dem  giftigen  Kohlenoxychlorid  oder  Phosgen, 

• » 

COCI2,  sein  muß.  Äther  wie  Chloroform  erleiden,  wenn  sie  Licht, 
Luft  oder  Wärme  ausgesetzt  sind,  Veränderungen;  sie  sollen  darum 
in  kleinen  Portionen  verschrieben  und  aufbewahrt  werden,  und  Reste, 
die  eine  Zeitlang  in  halbvollen  Flaschen  gestanden  haben,  sollen  nicht 
benutzt  werden.  Während  langdauernder  Chloroformnarkosen  bei 
Gasbeleuchtung  ist  häufige  Lüftung  notwendig,  da  Chloroformdampf 
bei  freier  Flamme  in  stark  reizende  Gasarten  gespalten  wird,  haupt¬ 
sächlich  Salzsäure,  etwas  freies  Chlor  und  Phosgen. 

Der  Patient  muß  untersucht  werden^  speziell  Herz  und  Lungen. 
Klappenfehler  und  Herzdegeneration  kontraindizieren  die  Narkose, 
wenn  ausgesprochene  Insuffizienz  vorhanden  ist.  Bedeutendere  Fett¬ 
degeneration  verbietet  Chloroform  absolut  und  macht  es  höchst  wün¬ 
schenswert,  Narkose  überhaupt  zu  vermeiden.  Alle  Krankheiten,  die 
in  wesentlichem  Grade  die  Respirationsfläche  einschränken,  fordern  zu 
großer  Vorsicht  auf,  ebenso  bedeutende  Schwäche,  Anämie  und  sehr 
hohes  Alter;  Kinder  können  vom  ersten  Lebenstage  an  chloroformiert 
werden.  Schwerer  Diabetes  kontraindiziert,  namentlich  wenn  der  Urin 
reich  an  Acetonkörpern  ist,  die  Narkose,  die  Koma  hervorrufen  kann. 

DieTechnilc  der  Narhose  muß  praktisch  erlernt  werden  und  soll  hier 
nur  in  kurzen  Anweisungen  behandelt  werden.  Mit  Rücksicht  auf  das 
Erbrechen  soll  der  Magen  leer  sein;  am  besten  ist  es,  dem  Patienten 
3 — 4  Stunden  vor  der  Narkose  eine  leichte  Mahlzeit  zu  geben,  weniger 
gut,  ihn  am  Morgen  auf  nüchternen  Magen  zu  narkotisieren,  da  das 
lange  Fasten  schwächend  ist.  Vor  der  Narkose  ist  nachzusehen,  daß  der 
Mund  leer  ist  (künstliche  Gebisse,  Kautabak),  und  alles  zu  entfernen, 
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was  die  Bewegungen  des  Brustkorbes  hemmen  könnte,  doch  ist  der 
Körper  gut  zuzudecken  oder  im  gut  geheizten  Baum  zu  operieren, 
um  die  Abkühlung  zu  verhindern.  Anfangs  soll  das  anästhesierende 

Mittel  in  geringer  Konzentration  angewandt  werden,  da  es  so  weniger 

» 

unangenehm  empfunden  wird,  weniger  zu  Befreiungsversuchen  anspornt 
und  weniger  stark  die  Schleimhautreflexe  hervorruft.  Steht  trotzdem 
die  Atmung  still,  so  läßt  man  mehr  Luft  hinzutreten  und  befiehlt  dem 
Patienten,  tief  zu  atmen  oder  laut  zu  zählen.  Vor  allem  bei  der 
Chloroformierung  ist  es  wichtig,  daß  die  Däm;pfe  luftverdünnt  sind, 
denn  wenn  die  Venae  pulmonales  ein  zu  chloroformhaltiges  Blut  zum 
Herzen  führen,  so  kann  dieses  sehr  rasch  gelähmt  werden.  Das  Ziel, 
das  immer  zu  erstreben  ist,  ist  die  „dosierte  Narkose^^,  d.  h.  die  Betäu¬ 
bung  durch  Luft,  die  die  narkotisierenden  Dämpfe  in  einer  bestimmten 
niedrigen  Konzentration  enthält.  Durch  Tierversuche  ist  längst  er¬ 
wiesen,  daß  man  auf  diese  Weise  ungefährliche  Narkosen  von  viel- 
stündiger  Dauer  erreichen  kann,  und  daß  zur  Erhaltung  der  Narkose 
eine  viel  geringere  Konzentration  gehört  als  zu  ihrer  Einleitung.  Lei¬ 
der  ist  es  noch  nicht  gelungen,  einen  automatisch  regulierenden  Apparat 
zu  konstruieren,  der  bequem  genug  wäre,  um  in  der  allgemeinen 
Praxis  Eingang  zu  finden,  und  man  ist  daher  vorläufig  darauf  an¬ 
gewiesen,  aus  der  Tiefe  der  Narkose  und  dem  Aussehen  des  Patienten 
auf  die  Dosierung  zu  schließen.  Der  Narkotiseur  ist  daher  zu  un- 
unt erbrochener  AufmerlcsamTceit  verpflichtet  und  darf  keine  andere 
Beschäftigung  haben  —  eine  Forderung,  die  für  alleinstehende  Ärzte 
unerfüllbar  ist.  Die  Operation  beginnt  in  der  Regel  erst,  wenn  der 
Kornealreflex  verschwunden  ist.  Man  hat  oft  dazu  geraten,  bei  Ope¬ 
rationen,  wo  keine  vollständige  Muskelerschlaffung  nötig  ist,  die  Halb¬ 
narkose  mehr  als  bisher  zu  benutzen:  selbst  wenn  der  Patient  während 
des  Eingriffes  reagiert  oder  einen  Schrei  ausstößt,  ist  nach  dem  Er¬ 
wachen  jede  Erinnerung  an  Schmerzen  geschwunden.  Hiermit  sind 
jedoch  nicht  alle  einverstanden:  es  wird  eingewandt,  daß  deijialb- 
betäubtö  Patient  mehr  als  der  ganz  narkotisierte  dem  plötzlichen  Herz¬ 
stillstand  ausgesetzt  ist.  Im  Tierversuch  tritt  Ventrikelflimmern  vor¬ 
zugsweise  bei  Reizung  sensibler  Nerven  in  leichter  Narkose  auf.  Tritt 
Erbrechen  ein,  so  wird  der  Kopf  zur  Seite  gewendet  und  der  Mund 
gereinigt,  damit  nichts  aspiriert  wird.  Bei  der  Äthernarkose  wird 
der  Kopf  so  tief  gelagert,  daß  der  Aditus  laryngis  höher  steht  als 
der  Nasenrachenraum,  und  Mundhöhle  und  Rachen  werden  sorgfältig 
ausgewischt.  Aus  all  dem  oben  Gesagten  geht  hervor,  daß  sich  die 
Aufmerksamkeit  auf  Atmung,  Puls,  Gesichtsfarbe  und  Verhalten  der 
Pupillen  richten  muß.  Wird  die  Atmung  durch  Zurücksinhen  der 
Zunge  behindert,  so  wird  der  Unterkiefer  in  halbe  Luxationsstellung 
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nacli  vorn  geschoben,  oder  die  Zungo  wird  mit  einer  Zange  hervor- 

•  _ 

gezogen.  Wenn  die  Atmung  stillsteht^  so  leite  man,  ohne  die  Zeit  mit 

» • 

Äther-  und  Kampferinjektionen  zu  verlieren,  augenblicklich  künstliche 
Atmung  ein,  und  öffne  Türen  und  Fenster  des  Operationszimmers,  um 
die  Luft  von  den  anästhesierenden  Dämpfen  zu  reinigen;  dadurch  wird 
die  Ausscheidung  durch  die  Lungen  gefördert.  Beginnende  Respira¬ 
tionslähmung  wird  oft  schon  dadurch  gebessert,  daß  man  den  Kopf 
des  Patienten  am  tiefsten  lagert. 

Weit  gefährlicher  ist  es,  wenn  das  Herz  stillsteht.  Der  zeitige 
Stillstand  („primärer  ('ddoroformkollaps“)  ist  in  der  Regel  ganz  hoff¬ 
nungslos,  während  die  spätere,  gradweise  eintretende  Herzschwäche 
der  Behandlung  zugänglicher  ist.  Als  Verhaltungsmaßregeln  kommen 
in  Betracht  Herzmassage  (siehe  Fig.  1),  bestehend  in  kurzen,  kräftigen 


Fig.  1.  Kaninchen.  Herzstillstand  während  der  Chloroformnarkose  mit  inter¬ 
mittierender  Herzmassage  behandelt.  Nach  fünfmal  wiederholter  Massage  be¬ 
ginnt  das  Herz  normal  zu  schlagen,  und  der  Blutdruck  steigt  rasch;  kon¬ 
tinuierliche  Massage  ist  w^eniger  zweckmäßig  (Gunn  und  Martin). 

Stößen  gegen  die  Herzregion  ungefähr  120  mal  in  der  Minute,  sowie 
Aufhängung  oder  Hochlagerung  der  unteren  Extremitäten  und  des 
Beckens;  hierdurch  wir  das  Herz  passiv  gefüllt,  und  die  Dilatation 
kann  als  ein  mechanischer  Reiz  Kontrakionen  auslös en.  In  der 
gleichen  Richtung  wirkt  intravenöse  Injektion  von  1 — 2  Litern  warmer 
(40— 4H)  physiologischer  Kochsalzlösung. 

Wirksame  Gegengifte  gegen  Äther  und  Chloroform  kennt  man 
nicht.  Viele  Mittel  sind  in  Vorschlag  gebracht  worden,  doch  die 
Erfahrung  hat  gezeigt,  daß  Substanzen,  die  bei  dem  nicht  narkotisierten 
Tier  oder  Menschen  anregend  auf  Atmung  und  Herz  wirken,  bei 
Herzlähmung  versagen.  Eine  Erfahrung,  die  übrigens  weitgehend 
verallgemeinert  werden  kann.  Versuchsweise  kann  Kampfer  in  Form 
von  einer  oder  mehreren  subkutanen  Injektionen  von  Oleum  campho- 
ratum  gegeben  werden,  denn  im  Tierversuch  kann  der  niedrige  Blut¬ 
druck  durch  Kampfer  erhöht  werden,  aber  die  Bedingung  ist  freilich, 
daß  die  Anwendung  einigermaßen  zeitig  geschieht;  ist  die  Zirkulation 
schon  stark  eingeschränkt,  so  bleibt  die  Resorption  aus. 
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Präparate. 

Chloroformium,  Trichlorraeth an,  Chloroform^  CHCI3.  Klare,  farblose  Flüssig¬ 
keit  von  aromatisch-süßlichem  Geruch  und  brennendem  Geschmack,  zu  etwa  1% 

*•  a» 

löslich  in  Wasser,  leicht  löslich  in  Alkohol,  Äther  und  fetten  Oien.  Das  offi¬ 
zineile  Präparat  enthält  bis  1%  Alkohol,  der  seine  Haltbarkeit  erhöht.  Inneri. 
2 — 8  Tropfen  auf  Zucker  oder  in  Gerstenschleim.  Dos.  max.  0,5.  Äußer!  zu 
Einreibungen  oder  Umschlägen  mit  gleichen  Teilen  Erdnußöl  {Oleum  chloroformii) 
oder  mit  einem  Liniment,  z.  B.  Chloroform,  Linim.  ammon.  camphorat,  aa.,  zum 
Ein  reiben. 

Chloroformium  pro  narcosi,  Narkosechloroform;  die  ßeinheitsforderungen 
sind  strenger;  soll  in  kleinen,  ganz  gefüllten  Flaschen,  von  einer  Farbe,  die  gegen 
Licht  schützt,  aufbewahrt  werden.  Zur  Inhalation. 

Verschiedene  Ghloroformsorten.  Das  gewöhnliche  Chloroform  wird  durch 
Erhitzung  von  Alkohol  mit  Chlorkalk  hergestellt.  Von  andern  Sorten  sind 
hervorzuheben:  Ghloroformium  anglicum  (chloroformium  e  chloralo),  wird  dar¬ 
gestellt  durch  Spaltung  von  Chloral  vermittelst  Kalilauge  und  gilt  für  besonders 
rein.  Dasselbe  wird  von  Ghloroformium  medicinale  (Pictet)  angegeben,  das 
durch  Abkühlung  (Ausfrieren)  von  Chloroform  auf  — 70  bis  — 80^  hergestellt 
wird;  die  reine  Verbindung  CHCI3  scheidet  sich  bei  dieser  Temperatur  in 
Kristallform  aus.  Ebenfalls  als  ein  gutes  Präparat  wird  das  Ghloroformium 
Anschütz  genannt,  das  aus  Salicylid-Chloroform  gewonnen  wird,  einer  chemischen 
Verbindung  von  Salicylsäureanhydrid  und  Chloroform,  die  das  letztere  nach 
der  Art  von  Kristallwasser  gebunden  enthält  und  es  bei  Erhitzung  in  reinem 
Zustand  ab  gibt.  . 

Aqua  chloroformii,  1  Chloroform:  100  Wasser.  Innert.  Eßlöffelweise  gegen 
Übelkeit  und  Kardialgie;  angenehmes  Gurgel wasser  bei  Angina  und  chronischer 
Pharyngitis. 

Äther,  (C2H5)20.  Der  noch  nicht  verschwundene,  irreführende  Name  Schwefel- 

•• 

äther  oder  Äther  sulfuricus  hat  seinen  Ursprung  in  der  alten  Vorstellung,  daß 
der  Äther  Schwefel  enthält,  weil  er  aus  Schwefelsäure  und  Alkohol  dargestellt 
wird.  Klare,  farblose,  leicht  bewegliche  Flüssigkeit  von  erfrischendem  Geruch 
und  brennendem  Geschmack,  wenig  löslich  in  Wasser,  leicht  löslich  in  Alkohol 
und  Fett.  Inner!  5 — 10 — 20  Tropfen  auf  einmal.  Subkutan  1  Pravazspritze. 

Äther  pro  narcosi,  Narkoseäther,  Darf  nicht  enthalten  Fuselöl,  Säuren, 

•• 

Aldehyd,  Vinylalkohol,  Wasserstoffsuperoxyd,  Athylperoxyd;  die  meisten  dieser 
Verunreinigungen  würden  in  hohem  Grade  die  lokalirritierende  Wirkung  ver¬ 
mehren.  Narkoseäther  soll  in  100 -150 ccm  fassenden,  fast  gefüllten,  braunen 
Flaschen  autbewahrt  werden.  Zur  Inhalation. 

Vorbereitende  Skopolamin-Morphiuminjektion:  ungefähr  1  Stunde  vor  der 
Operation  für  Männer  0,0005—0,0006  Skop.  -f-  0,012  Morph.;  für  Frauen  0,0004  Skop. 
-f-  0,008  Morph. 

Aether  aceticus,  Essigäther,  CH3COOC2H5,  wasserklare  Flüssigkeit  von  an¬ 
genehm  erfrischendem  Geruch.  Angewandt  als  Riechmittel  bei  Ohnmächten  und 
inner!  in  denselben  Dosen  und  mit  denselben  Indikationen  wie  Äther. 

Spiritus  aethereus,  „Hoffmannstropfen“,  1  Äther  +  3  Spiritus,  Beliebtes  Haus¬ 
mittel  bei  Ohnmächten,  Mattigkeit  u.  a.  Inner!  20 — 40  Tropfen  auf  einmal. 

Andere  Anästhetika. 

Ähnlich  wie  Chloroform  wirken  zahlreiche  verwandte  Verbindungen  der 

•• 

Halogene  Chlor  und  Brom  mit  Methan  und  Athan.  Da  man  bald  nach  Ein¬ 
führung  des  Chloroforms  die  ersten  Narkosetodesfälle  erlebte,  wurden  in  der 
Hoffnung,  unschuldigere  Mittel  zu  finden,  viele  solche  Verbindungen  versucht 
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doch  ohne  bleibenden  Erfolg.  Besonders  lenkte  sich  die  Aufmerksamkeit  auf  die 
nächsten  Verwandten  des  Chloroforms,  die  übrigen  Chlorsubstitutionsprodukte 
des  Methans.  Mono  chlor  methaii  (Methylchlorid  CPI3CI)  und  Dichlormethan 
fCH2Cl2)  sind  beide  kurze  Zeit  angewandt,  aber  wieder  verlassen  worden* 
•Tetrachlormethan  oder  Chlorkohlenstoff  (CC14)  ist  zu  gefährlich,  da  die  wirk¬ 
same  und  die  letale  Dosis  zu  nahe  beieinander  liegen;  es  wird  unter  dem  Namen 
Benzinoform  als  Lösungsmittel  für  Fett  benutzt.  Bro})ioform  wirkt  analog  dem 
Chhroforjn,  ist  aber  giftiger,  während  das  Jodoform,  da  es  ein  fester  Körper  ist, 
schon  nicht  mehr  mit  diesen  flüchtigen  Verbindungen  verglichen  werden  kann; 
einzelne  Vergiftungssymptome  erinnern  jedoch  an  seine  chemische  Verwandt¬ 
schaft  mit  den  Narkoticis  der  Fettreihe.  Von  den  Halogenverbindungen  des 
Äthans  haben  das  Äikijlehlorid  (C2H5CI)  und  das  Äthylbromid  (C2H5Br)  praktische 
Bedeutung  erhalten  und  sollen  unten  besprochen  werden.  Unter  den  halogenfreien 
Mitteln  sind  bisher  keine  andern  brauchbaren  Anästhetika  als  der  Äther  gefunden. 

Äthylbromid  (Bromäthy].) 

•  • 

Athylbromid  wurde  bereits  1849  von  Nunnely  als  Anästhetikum 
empfohlen,  zog  aber  nur  geringe  Aufmerksamkeit  auf  sich,  bis  es  in 
späteren  Jahren  viel  Anwendung  als  ein  gutes  Mittel  für  ganz  kurz¬ 
dauernde  Narkosen  fand. 

.  •  • 

Die  WirJciing  unterscheidet  sich  von  der  des  Äthers  und  Chloro¬ 
forms  dadurch,  daß  die  Analgesie  außerordentlich  rasch  eintritt, 
während  Berührungen  noch  empfunden  werden.  Das  Bewußtsein  ist 
oft  nicht  vollständig  geschwunden,  und  Reflexe  und  Muskeltonus  sind 
vorhanden,  bis  die  Respirationslähmung  beginnt.  Wenn  10 — lÄ  g 
Athylbromid,  in  der  gewöhnlichen  Weise  auf  einmal  in  die  mit  imper¬ 
meablem  Stoff  überzogene  Maske  gegossen,  eingeatmet  werden,  tritt 
ohne  oder  nach  einem  ganz  rudimentären  Exzitationsstadium  schon 
nach  ca.  20  Sekunden  Analgesie  ein,  die,  auch  wenn  die  Maske  noch 
weiter  vors  Gesicht  gehalten  wird,  höchstens  einige  Minuten  anhält. 
Da  der  Kornealreflex  nicht  als  Indikator  benutzt  werden  kann,  prüft 
man  den  Patienten  mit  Nadelstichen  oder  dergleichen.  Das  Erwachen 
erfolgt  im  vollständigen  Wohlbefinden,  einige  Minuten  nachdem  die* 
Maske  entfernt  ist.  Tiefe  Narkose  ist  wegen  der  drohenden  Respi¬ 
rationslähmung  nicht  anwendbar  und  kann  nach  Dresers  Tierver¬ 
suchen  außerdem  letale  Nachwirkungen  haben,  die  auf  einer  Abspal- 

*  • » 

tung  und  Retention  von  Brom  zu  beruhen  scheinen;  daß  das  Athyl¬ 
bromid  sich  leicht  im  Organismus  verändern  kann,  geht  schon  daraus 
hervor,  daß  die  Exspirationsluft  bereits  nach  den  kurzdauernden  Nar- 
kosen  1 — 3  Tage  nach  Knoblauch  riechen  kann  (Bildung  von  Athylsulfid?). 

Vor  der  Narkose  müssen  Herz  und  Lungen  untersucht  werden,  und 

•  • 

es  gelten  dieselben  Kontraindikationen  wie  bei  Äther  und  Chloroform. 
Wenn  das  Präparat  rein  ist,  ist  die  Mortalität  sicher  sehr  gering.  Ein¬ 
zelne  Todesfälle  können  auf  Verunreinigung  mit  dem  sehr  giftigen 
Äthvlenbromid  oder  Bromäthylen,  C2H4Br2,  zurückgeführt  werden. 


26 


Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


Die  Indikationen  für  die  Anwendung  des  Athylbromids  ergeben 
sich  leicht  aus  seinen  Wirkungen;  es  eignet  sich  nur  für  ganz  kurz¬ 
dauernde  Eingriffe,  z.  B.  Zahnextraktionen,  Inzisionen,  T her  mokanter  i- 
sation,  kleine  Auskratzungen  und  ähnliche  ins  Gebiet  der  kleinen 

Chirurgie  gehörende  Maßnahmen,  die  keine  Muskelerschlaffung  oder 

•  • 

Aufhebung  der  Reflexe  erfordern.  Bisweilen  wird  Athylbromid  zur 

• « 

Einleitung  der  Athernarkose  benutzt.  Das  seit  einigen  Jahren  technisch 

•  • 

verwendete  Methylbromid  ist  viel  giftiger  wie  die  Athylverbindung. 
Schon  sehr  kleine  Mengen  bewirken  mehrtägige  Schwächezustände, 
Schwindel,  Sehstörungen  und  Dyspnoe:  bei  Vergiftungen  ernsterer 
Natur  kommen  noch  physische  Unruhe,  Tobsuchtsanfälle  und  Delirien 
hinzu  (Jaquet). 

Äthylchlorid  (Chloräthyl)  und  Methylchlorid  (Chlormethyl). 

Bereits  1847  machte  Flourens  auf  die  anästhesierenden  Eigen- 

•  • 

schäften  des  Athylchorids  aufmerksam,  doch  trat  es  vor  dem  weit 
überlegenen  Chloroform  ganz  zurück.  1890  wurde  es  von  Reddard 
als  lokalanästhesierendes  Mittel  eingefühxd,  und  1894  wurden  seine 
narkotisierenden  Wirkungen  zum  zweitenmal  von  dem  schwedischen 

Zahnarzt  Carlson  entdeckt,  der  darauf  aufmerksam  wurde,  daß  bei 

•  • 

Kälteanästhesie  einzelne  Patienten,  wenn  der  Athylchloridstrahl  auf 
das  Zahnfleisch  gerichtet  wurde,  in  einen  kurzen  Schlaf  fielen, 
während  dessen  mehrere  Zähne  schmerzlos  extrahiert  werden  konnten. 

Später  haben  umfassende  Versuche  erwiesen,  daß  es  in  der  gleichen 

•  • 

Weise,  aber  stärker  wirkt  als  Athylbromid.  Einige  Kubizkentimeter 

•  • 

Athylchlorid,  in  eine  einigermaßen  dicht  schließende  Maske  gegossen, 
bringen  in  V2 — ^  Minuten  eine  vollständige  Anästhesie  hervor,  die 
einige  Minuten  anhalten  kann,  worauf  der  Patient  zu  völligem  Wohl¬ 
befinden  und  Bewußtsein  erwacht  und  nur  selten  über  Kopfschmerzen 
oder  andere  Beschwerden  klagt;  die  Muskelerschlaffung  ist  unvoll¬ 
ständig  und  Reflexbewegungen  sind  vorhanden.  Die  Narkose  gilt  für 
angenehmer  als  andere  Narkosen,  sie  hat  ihr  Feld  bei  kurzdauern¬ 
den  Operationen,  speziell  Zahnextraktionen,  scheint  aber  gefährlicher 
als  die  Bromäthylnarkose  zu  sein.  Diese  beiden  Narkosen  sind  übrigens 

jetzt  fast  ganz  von  der  Lokalanästhesie  verdrängt. 

•  • 

Der  niedrige  Siedepunkt  des  Athylchlorids  (12,5*^)  läßt  es  auf  der 
warmen  Haut  so  rasch  verdampfen,  daß  im  Laufe  weniger  Sekunden 
eine  sehr  starke  Abkühlung  und  lokale  Anästhesie  entsteht.  Es  kommt 
zu  diesem  Zwecke  in  Glaszylindern,  die  in  ein  mit  Ausflußhahn  ver¬ 
sehenes  Kapillarrohr  auslaufen,  in  den  Handel.  Die  Wärme  der 
•Hand  ist  hinreichend,  um  die  Flüssigkeit  in  kräftigem  Strahle  aus  der 
engen  Spitze  austreten  zu  lassen,  der,  gegen  die  Kugel  eines  Thermo- 
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meters  gerichtet,  die  Quecksilbersäule  rasch  auf  — 20^  oder  darunter 
fallen  läßt.  Wenn  der  Strahl  die  Haut  trifft,  hat  man  zuerst  eine 
heftig  brennende  Empfindung,  die  Haare  bedecken  sich  mit  Keif  und 
bald  ist  die  Haut  weiß  und  bis  in  geringe  Tiefe  gefroren.  Kleine 
chirurgische  Eingriffe,  die  nur  ein  paar  Minuten  erfordern,  oder  Zahn¬ 
extraktionen  können  jetzt  fast  schmerzlos  vorgenommen  werden.  Bei 
wiederholter  Applikation  des  Strahles  auf  empfindliche  Druckpunkte 

können  Schmerzen  in  oberflächlichen  Nerven,  z.  B.  Interlcostal- 

*  • 

neuralgien^  gebessert  oder  bisweilen  ganz  geheilt  werden.  Athyl- 
chlorid  ist  selir  leicht  entzündlich. 

Methylchlorid  ist  ein  farbloses,  ätherisch  riechendes  Gas,  das 
bei  — 23'^  flüssig  wird.  Die  Flüssigkeit  verdampft  äußerst  lebhaft  auf 

der  Haut  und  bringt  eine  intensive  Kälteanästhesie  hervor,  doch  ist 

•  • 

die  Anwendung  umständlicher  als  beim  Athylchlorid,  da  das  Methyl¬ 
chlorid  bei  gewöhnlicher  Temperatur  erst  bei  5  Atmosphären  Druck 
fllüssige  Form  anuimmt  und  daher  in  soliden,  festschließenden  Metall¬ 
behältern  aufbewahrt  werden  muß.  Bequemer  und  stark  anästhesierend 
sind  Mischungen  von  Äthyl-  und  ^lethylchlorid  („Methäthyl“),  die  bei 
0 — 2  ^  sieden. 

Bromoform. 

Bromoform,  in  allen  Eigenschaften  dem  Chloroform  gleichend,  einst 
als  Anästhetikum  empfohlen,  aber  bald  wieder  aufgegeben,  hat  in  der 

y 

Neuzeit  als  innerliches  Mittel  gegen  Keuchhusten  Anwendung  gefunden 
und  scheint  in  der  Tat  nach  mehrtägigem  Gebrauch  oft  die  Anfälle 
zu  mildern  und  den  Verlauf  abzukürzen.  Die  Wirkung  ist  wahr¬ 
scheinlich  nicht  spezifisch,  sondern  muß  darin  gesucht  werden,  daß  das 
narkotische  Mittel  die  Hustenanfälle  unterdrückt  und  dadurch  die 
Reizung  im  Larynx  vermindert.  Eine  Reihe  Vergiftungen  sind  be¬ 
obachtet  worden;  das  Hauptsymptom  ist  eine  tiefe  Narkose,  die  nach 
Dosen  von  mehreren  Gramm  ein  gefahrdrohendes  Aussehen  hat,  aber 
in  der  Regel  mit  Heilung  endet,  da  das  Bromoform  ziemlich  rasch  durch 
die  Lungen  ausgeschieden  wird.  Die  Behandlung  besteht  in  Magenaus¬ 
spülung;  im  übrigen  wird  wie  bei  der  Chloroformvergiftung  verfahren. 
Präparate  und  Dosen. 

Aether  bromatus,  Äthylbromid,  Bromäthyl,  C2H.5Br.  Farblose,  klare,  stark 
lichtbrechende,  bei  38 — 40"  siedende  Flüssigkeit  von  angenehm  ätherischem  Ge¬ 
ruch;  darf  kein  freies  Brom  oder  Bromwasserstofi'  enthalten.  Ist  sehr  zur  Zer¬ 
setzung  geneigt  und  muß  daher  in  kleinen,  gefüllten,  braunen  Flaschen  aut- 
bewahrt  werden,  deren  Inhalt  auf  einmal  zu  verbrauchen  ist  (der  Rest  ist  weg¬ 
zuwerfen j.  Gewöhnlliche  Inhalationsdosis  ca.  15  ccm. 

Aether  chloratus,  Äthylchlorid,  Chloräthyl,  C2H5CI  Farblose,  klare,  sehr 
flüchtige,  angenehm  riechende  Flüssigkeit,  Sp.  12,5^.  Zu  kurzdauernder  Anästhesie 
genügen  3—5  ccm.  Zur  Lokalanästhesie  in  den  erwähnten  Gläsern  mit  Kapillar¬ 
rohr.  Wird  auch  Kelén  genannt. 
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Bromoformlum,  Bromoform,  CHBr^.  Schwere,  wie  Chloroform  riechende,  farb¬ 
lose  Flüssigkeit,  Sp.  148—1500.  Innerl.  für  Kinder  von  3 — 4  Wochen  1  Tropfen 
2 — 4  mal  tägl.,  von  1  Jahr  5  Tropfen,  von  3  Jahren  10  Tropfen  und  für  ältere 
Kinder  bis  zu  16  Tropfen  3  mal  tägl.  Man  beginnt  stets  mit  geringen  Dosen, 
steigt  allmählich  an  und  hört  auf,  wenn  der  Patient  Schläfrigkeit  zeigt.  Höchste 
Einzelgabe  der  Pharmakopöe  0,5. 

Anhang. 

Petroleum  oder  Erdöl  (Oleum  petrae).  Das  rohe,  ungereinigte  Erdöl  ist  eine 
dickflüssige,  braune,  ölartige  Flüssigkeit,  vermutlich  entstanden  durch  Zersetzung 
von  Tierresten  früherer  Perioden,  vielleicht  namentlich  der  Meerfauna,  die  unter 
hohem  Druck  vor  sich  gegangen  ist.  —  Es  tritt  entweder  in  spontanen  Quellen 
zutage  oder  wird  durch  Bohrung  gewonnen,  in  größter  Menge  in  Nordamerika 
und  den  Gegenden  an  den  westlichen  Ufern  des  Kaspischen  Meeres  (Halbinsel 
bei  Baku),  findet  sich  jedoch  auch  an  andern  Orten,  z.  B.  in  Österreich,  Kumänien, 
Italien,  Ägypten  und  Ostindien  Die  chemische  Zusammensetzung  variiert  etwas 
mit  dem  geographischen  Ursprung.  Das  amerikanische  Petroleum,  das  den  Markt 
im  westlichen  und  nördlichen  Europa  beherrscht,  enthält  im  wesentlichen  Kohlen- 
wasserstofle  der  Methanreihe,  von  den  niedrigsten,  bei  gewöhnlicher  Temperatur 
gasförmigen  Gliedern  an  bis  zu  den  festen  Paraffinen.  Durch  fraktionierte 
Destillation  des  rohen  Öles,  das  sich  im  natürlichen  Zustande  nicht  zu  Be¬ 
leuchtungszwecken  eignet,  werden  eine  Menge  verschiedener  Produkte  gewonnen, 
die  technische  Verwendung  finden.  Folgende  haben  auch  medizinischesinteresse: 

Aether  Petrolei,  Petroleumäther  (Gasolin),  der  zur  Mischnarkose  zusammen  mit 
Äther  und  Chloroform  verwendet  worden  ist,  besteht  aus  verschiedenen,  sehr 
flüchtigen  Kohlenwasserstoflen,  hauptsächlich  Pentan  (C5H12)  und  Hexan  (CeHi4), 
die  bei  50 — 60^  sieden;  sehr  feuergefährlich. 

Ben%inum  Petrolei,  Petroleumhenzin  oder  Benzin  (nicht  zu  verwechseln  mit 
dem  aromatischen  Kohlenwasserstoff  Benzol  CgHe,  der  auch  unter  dem  Namen 
Benzin  im  Handel  geht)  besteht  aus  den  bei  60— 80^  siedenden  Paraffinen,  haupt¬ 
sächlich  Hexan  und  Heptan  (CyHje),  und  wird  häufig,  da  es  Fett  leicht  löst,  zur 
Entfernung  von  Flecken  benutzt;  selten  verwendet  zu  schmerzstillenden  Ein¬ 
reibungen,  als  Antiparasitikum  gegen  Pediculi  und  noch  seltener  innerlich  gegen 
Bronchitis  und  als  antiseptisches  und  gärungshinderndes  Mittel  für  den  Darm. 
Sehr  feuergefährlich.  Das  Beleuchtungszwecken  dienende,  raffinierte  Petroleum, 
das  aus  den  zwischen  150  und  250°  siedenden  Paraffinen  besteht  (das  kaukasische 
Petroleum  enthält  hauptsächlich  aromatische  Kohlenwasserstoffe)  hat  toxikolo¬ 
gisches  Interesse.  Nach  Lewins  in  der  Umgebung  amerikanischer  Petroleuni- 
quellen  angestellten  Untersuchungen  scheint  die  mit  Petroleum  gesättigte  Luft 
keinen  schädlichen  Einfluß  auf  die  im  Freien  tätigen  Arbeiter  auszuüben.  In  den 
Fabrikräumen  dagegen  sieht  man  verschiedene  Hauterkrankungen  und  nach 
jahrelanger  Arbeit  Bronchialkatarrhe  zugleich  mit  Dyspepsie  und  Anämie.  Erst 
beim  Aufenthalt  in  den  großen  „Tanks“  zeigen  sich  akute  resorptive  Wirkungen, 
die  denen  anderer  flüchtiger  Methanderivate  analog  sind:  aufgeräumte  Stimmung, 
ein  Gefühl  von  Leichtigkeit  und  Freiheit,  die  bald  in  Schläfrigkeit  und  weiterhin 
in  vollständige  Narkose  mit  kontrahierten  Pupillen,  cyanotischer  Gesichtsfarbe 
und  Erbrechen  übergehen.  Große  innerliche  Dosen  rufen  heftige  Vergiftungs¬ 
symptome  hervor,  bestehend  in  brennenden  Schmerzen  im  Schlund  und  Unter¬ 
leib,  Erbrechen,  Entzündung  von  Magen  und  Darm,  Bewußtlosigkeit  und  Narkose, 
aber  selbst  Mengen  von  1  Liter  (Selbstmord  und  Fruchtabtreibungsversuche) 
scheinen  für  Erwachsene  nicht  tödlich  zu  sein.  Bei  Kindern  sind  letale  Ver¬ 
giftungen  beschrieben  worden;  Bewußtlosigkeit,  Respirations-  und  Zirkulations¬ 
schwäche,  Tod  unter  Koma.  Als  Heilmittel  ist  Petroleum  früher  bei  Bronchitis 
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und  Cystitis  angewandt  worden,  in  späterer  Zeit  unter  dem  Namen  Ihiilc  de 
QaJdan  in  Frankreich  auch  als  Antiasthmatikuin. 

Nach  Abdestillation  der  flüchtigen  Bestandteile  des  rohen  Petroleums  erhält 
man  dickflüssige,  feste  und  halbfeste  Produkte,  von  denen  das  flüssige  und  feste 
Paraffin  und  das  Vaselin  unter  den  Fettarten  besprochen  werden  sollen. 

Schlafmittel. 

Ein  Wesensunterschied  zwischen  den  Anästheticis  und  Hypnoticis 
der  Eettreihe  besteht  nicht  (vgl.  S.  8).  Die  Grundwirkung  ist  dieselbe, 
der  Unterschied  zwischen  den  beiden  Gruppen  von  Arzneimitteln  ist 
nur  der,  daß  von  den  Schlafmitteln  bloß  eine  leichte  Lähmung  des 
Großhirns  verlangt  wird,  während  nicht  nur  das  verlängerte  Mark, 
sondern  auch  das  Kückenmark  möglichst  verschont  bleiben  sollen,  und 
daß  die  Wirkung  dar  Schlafmittel  wesentlich  länger  anhält  als  die  der 
Anästhetika.  Während  die  Anästhetika  Gase  oder  sehr  flüchtige 
Flüssigkeiten  sind,  werden  als  Schlafmittel  minder  flüchtige  Flüssig¬ 
keiten  oder  feste  Körper  verwendet,  die  längere  Zeit  im  Organismus 
verbleiben,  und  deren  Wirkung  sich  auf  mehrere  Stunden  oder  eine 
ganze  Kacht  ausdehnt.  Die  synthetische  Chemie  kann  in  unsern  Tagen 
Narkotika  in  unbegrenzter  Zahl  liefern,  damit  sie  aber  Wert  als 
Schlafmittel  haben,  müssen  gewisse  genereWe  Forderungen  soweit 
als  möglich  erfüllt  sein: 

Die  erste  Bedingung  ist,  daß  sie  Schlaf  von  genügender  Tiefe 
hervorrufen,  ohne  daß  ^^Neljenwirlcmigen^^  speziell  auf  Atmung  und 
Kreislauf,  auftreten.  Auch  unter  den  Schlafmitteln  zeigen  sich  die 
chlorhaltigen  der  Respiration  und  Zirkulation  gegenüber  aggressiver 
und  haben  eine  geringere  Wirkungsbreite  als  die  halogenfreien  Sub¬ 
stanzen;  doch  spielt  dies  für  die  Brauchbarkeit  dieser  Mittel,  von  denen 
keine  so  tiefe  Narkose  verlangt  wird,  eine  weit  geringere  Rolle  als  für 
die  anästhesierenden  Substanzen. 

Es  ist  ein  Vorteil,  daß  der  Schlaf  rasch  herh eigeführt  wird,  z.  B. 
binnen  V2  Stunde;  dies  hängt  im  wesentlichen  davon  ab,  daß  die 
Mittel  leicht  löslich  und  leicht  resorbierbar  sind. 

Die  Wirkung  soll  ferner  eine  genügende  Dauer  haben,  in  der 
Hauptsache  jedoch  nach  G— 8  Stunden  abgeschlossen  sein,  d.  h.  man 
wählt  als  Schlafmittel  am  besten  Substanzen,  die  einigermaßen  rasch 
ausgeschieden  oder  im  Körper  in  unwirksame  Verbindungen  über¬ 
geführt  werden.  Viele  neuere  Erfahrungen  (s.  unter  Sulfonal)  zeigen, 
daß  dies  große  praktische  Bedeutung  hat.  Geht  die  Ausscheidung 
zu  langsam  vor  sich,  so  tritt  bei  fortgesetztem  Gebrauch  kumulative 
Wirkung  ein. 

Die  Notwendigkeit,  Schlafmittel  oft  lange  Zeit  hindurch  zu 
brauchen,  macht  es  endlich  wünschenswert,  daß  keine  Gewöhnung 
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eintritt.  Diese  Forderung  ist  schwierig  zu  erfüllen,  da  die  meisten 
Hypnotika  mit  dem  verwandten  Alkohol  die  Eigenschaft  gemein  haben, 
daß  die  Dosen  bei  andauerndem  Gebrauch  erhöht  werden  müssen. 
Eine  Ausnahme  bildet  vor  allem  das  Sulfonal. 

Was  die  Anwendung  betrifft,  so  ist  zu  bemerken,  daß  die  Sumpt- 
gasderivate  und  das  Morphin  zwei  verschiedene  Typen  von  Schlaf¬ 
mitteln  repräsentieren.  Die  Wahl  zwischen  beiden  ist  durch  ihre 
verschieden  geartete  Wirkung  bedingt.  Ist  die  Schlaflosigkeit  eine 
Folge  von  geistiger  Überanstrengung  und  Unruhe,  Kummer  oder  einer 
andern  psychischen  Ursache  („nervöse  Schlaflosigkeit“)  so  verordnet 
man  Chloralhydrat  oder  ein  anderes  Schlafmittel  der  Fettreihe.  Sind 
Schmerzen  oder  eine  andere  sensitive  Keizung,  Husten  oder  Dyspnoe, 
die  Ursache  der  Schlaflosigkeit,  da  ist  Morphin  das  souveräne  Mittel, 
während  die  Narkotika  der  Fettreihe  weniger  brauchbar  sind,  weil  ihr 
schmerzstillender  Einfluß  erst  bei  sehr  großen  Dosen  hervortritt.  Vor  dem 
Morphin  haben  die  Methanderivate  den  großen  Vorzug,  daß  sie  nicht 
verstopfend  wirken,  daß  sie  von  Kindern  gut  vertragen  werden  und 
daß  die  Gefahr  der  Gewöhnung  jedenfalls  eine  viel  geringere  ist. 

Chloralhydrat. 

Das  Chloralhydrat,  CCl3CH(OH)2,  wurde  1832  von  Liebig  dar¬ 
gestellt  und  1869  von  Liebreich  als  Schlafmittel  eingeführt  —  eine 
wertvolle  Bereicherung  des  Arzneischatzes,  der  bis  dahin  kein  anderes 
wirksames  Hypnotikum  als  das  Morphin  enthielt. 

Wirkung.  Bei  normalen  Individuen  ruft  Chloralhydrat  in  Dosen 
von  1 — 2  g  schon  nach  10 — 15  Minuten  eine  behagliche  Müdigkeit 
und  Schläfrigkeit  hervor,  die  sehr  bald  in  einen  mehrstündigen  Schlaf 
übergeht.  Die  Wirkung  ist  von  derselben  Art  wie  die  des  Chloro¬ 
forms.  Es  sind  zuerst  die  höheren  psychischen  Funktionen,  das 
Bewußtsein  und  die  Aufmerksamkeit  für  die  Außenwelt,  die  abge¬ 
stumpft  werden,  aber  in  vorteilhaftem  Gegensatz  zur  Chloroformnarkose 
tritt  der  Chloralschlaf  in  den  allermeisten  Fällen  ohne  vorausgehendes 
Exzitationsstadium  ein.  Selten  beobachtet  man  eine  atypische  WTr- 
kung  darin,  daß  dem  Schlaf  eine  längere  Periode  der  Unruhe  voraus¬ 
geht,  oder  daß  sich  statt  des  Schlafes  ein  Rausch  mit  Exaltation 
und  Delirien  einstellt.  Der  normale  Chloralschlaf  ist  ruhig  und 
tief,  aber  oft  von  Träumen  begleitet.  Der  Schlafende  kann  ohne 
Schwierigkeit  durch  Anreden  oder  Berührung  geweckt  werden  und 
wacht  in  der  Regel  bei  vollem  Wohlbefinden  und  klarem  Bewußtsein 
auf.  Nachwehen  wie  Übelbefinden,  Erbrechen  und  Kopfschmerzen 
sind  selten.  Die  während  des  Schlafes  verengerte  Pupille  erweitert 
sich  beim  Erwachen.  Äußerlich  gleicht  also  die  leichte  Chloralnarkose 
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vollständig  dem  pliysiologisclien  Schlaf,  aber  die  Wirkung  ist  doch 
schon  nach  den  gewöhnlichen  Dosen  nicht  auf  das  Hirn  allein  be¬ 
schränkt,  denn  die  Atmung  scheint  etwas  langsamer  zu  sein  als  im 
gewöhnlichen  Schlaf,  der  Puls  gleiclifalls,  und  der  Blutdruck  ist  in 
der  Regel  etwas  herabgesetzt.  Das  Gesiclit  zeigt  leichten  Blutandrang 
und  die  Temperatur  sinkt  um  0,5 — die  Ursache  für  dieses  nicht 
geringe  Sinken  muß  wolil  in  vermehrtem  Wärmeverlust  (Gefäßerweite¬ 
rung)  gesucht  werden.  Bei  gesunden  Individuen  haben  diese  Wir¬ 
kungen,  die  an  der  Grenze  der  natürlichen  Einschränkung  von  Respi¬ 
ration  und  Zirkulation  während  des  gewöhnlichen  Schlafes  liegen, 
keine  Bedeutung,  bei  Erkrankung  der  betreffenden  Organe  treten 
sie  jedoch  scharf  hervor.  Eine  ganz  leichte,  eben  beginnende  Parese 
des  Herzens  und  der  Gefäße,  die  bei  dem  gesunden  Menschen  kaum 
einen  Einfluß  auf  den  Blutdruck  hat,  kann  bei  Vorhandensein  eines 
Herzleidens  die  deutlichsten  Symptome  von  Zirkulationsstörung  hervor¬ 
bringen;  ein  Beweis  hierfür  ist  die  bei  Herzkranken  nach  Chloral 
häufig  auftretende  Cyanose.  Für  die  Atmung  gilt  dasselbe,  nur  in 
geringerem  Grade. 

Nach  sehr  großen  Chloraldosen,  z.  B.  5 — 10  g,  nimmt  der  Schlaf 
das  Gepräge  der  Chloroformnarkose  an.  Kein  Eingriflf  wird  gefühlt, 
alle  Reflexe  sind  erloschen,  alle  willkürlichen  Muskeln  erschlafft.  Puls 
und  Atmung  noch  mehr  geschwächt.  Die  schließliche  Todesursache 
ist  in  den  meisten  Fällen  Respirationslähmung,  selten  plötzlich  ein¬ 
tretende  Herzparalyse. 

Lokal  wirkt  Chloral  stark  reizend,  fast  ätzend,  verursacht, 
wenn  die  Lösung  nicht  genügend  verdünnt  ist,  bei  innerlichem  Ge¬ 
brauch  Schmerzen  im  Epigastrium  und  ruft,  als  Salbe  oder  Umschläge 

auf  die  Haut  appliziert,  Schmerzen,  Erythem  und  Blasenbildung  und 
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auf  Wunden  einen  oberflächlichen  Atzschorf  hervor. 

Schicksal  im  Organismus  und  Ausscheidung.  Das  Chloral 
hydrat  wird  mit  dem  Urin  teilweise  unverändert,  teilweise  nach  Re¬ 
duktion  zu  Trichloralkohol  und  Paarung  mit  Glykuronsäure  als  Uro- 
chloralsäure  ausgeschieden;  diese  macht  den  Urin  reduzierend  und 
hat  früher  zu  der  falschen  Annahme  geführt,  daß  Chloral  Glykosurie 
hervorrufe.  Eine  Bildung  von  Chloroform,  wie  früher  vermutet  wurde, 
findet  nicht  statt. 

Gewöhnung  und  chronische  Vergiftung.  Beinahe  alle  be 
ruhigenden  und  schlaferzeugenden  Mittel  haben  wie  oben  erwähnt  die 
unglückliche  Eigenschaft,  daß  die  Wirkung  sich  nach  kürzerer  oder 
längerer  Zeit  abschwächt,  so  daß  sie  bei  fortgesetztem  Gebrauch  in 
immer  größeren  Dosen  gegeben  werden  müssen.  Chloralhydrat  gehört 
in  dieser  Hinsicht  zu  den  besseren  Mitteln.  Eine  Gewöhnung  daran 
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tritt  bei  weitem  nicht  so  schnell  ein  wie  an  Alkohol  oder  Morphin, 
aber  sie  findet  doch  statt;  mit  der  Zeit  müssen  die  Dosen  erhöbt 
werden  und  können  schließlich  eine  Höhe  erreichen,  die  bei  dem 
normalen  Menschen  letal  wirken  würde,  z.  B.  16  g  und  mehr.  Die 
Toleranz  gegenüber  den  hohen  Dosen  erweist  sich  als  sehr  verschieden. 
Bei  einigen  entwickelt  sich  verhältnismäßig  bald,  bei  andern  erst  nach 
vielen  Jahren  das  polymorphe  Krankheitsbild  des  chronischen  Chlora- 
lismus.  Die  starke  lokale  Wirkung  macht  es  leicht  verständlich,  daß 
allerhand  Verdauungsstörungen  zu  den  Frühsymptomen  gehören.  Sehr 
häufig  bekommt  man  die  verschiedensten  Hautaffektionen  zu  sehen 
(die  bei  vorhandener  Idiosynkrasie  sich  schon  nach  der  ersten  Dosis 
einstellen  können),  wie  z.  B.  Urticaria,  Petechien,  Hautödem  und 
flüchtige  Erytheme,  die  plötzlich  bei  den  verschiedensten  Gelegenheits¬ 
ursachen  (nach  Genuß  von  warmen  Getränken  oder  Alkohol)  auf- 
treten  können.  Bedrohliche  Symptome  sind  heftige  Anfälle  von  Atem¬ 
not,  die  sogar  mit  Erstickungstod  enden  können;  auch  hier  spielt  der 
Alkohol  eine  Rolle  als  begünstigender  Faktor.  Endlich  sieht  man  eine 
Reihe  von  Symptomen,  wie  bei  der  chronischen  Alkoholvergiftung, 
allgemeine  Schwäche  in  geistiger  wie  körperlicher  Hinsicht,  periphere 
Lähmungen  und  Psychosen. 

Therapeutische  Anwendung.  Bei  gewöhnlicher  Schlaflosiglceit 
gibt  man  anfangs  kleine  Dosen,  die  oft  hinreichend  sind,  einen  Zu¬ 
stand  der  Abgestumpftheit  hervorzurufen,  der  der  Vorläufer  des 
Schlafes  wird.  Bei  ernsteren  psychischen  Exaltationszuständen  und 
bei  GeistesJcranJcheiten  sind  große  Dosen  notwendig.  Bei  Delirium 
tremens^  das  früher  mit  sehr  großen  Dosen  behandelt  wurde,  ist  einige 
Vorsicht  nötig,  da  die  Wirkung  des  Chloralhydrates  auf  das  vom 
Alkohol  geschwächte  Herz  hedenklichen  Kollaps  herbeiführen  kann. 
Bei  Fieöerdelirien,  z.  B.  bei  Typhus,  braucht  man  nicht  Chloral- 
hydrat,  sondern,  wenn  Beruhigungsmittel  erforderlich  sind,  Opium  oder 
Morphin.  Als  Icrampfstillendes  Mittel  ist  Chloralhydrat  in  großen 
Dosen  von  unzweifelhafter  Wirkung  bei  trauynatis ehern  Tetanus  und 
ebenso  bei  Strychninvergiftung.  Durch  passende  allmählich  gesteigerte 
Dosen  kann  es  gelingen,  den  Punkt  zu  treffen,  wo  die  Krämpfe 
beinahe  aufhören  oder  jedenfalls  gemildert  werden,  ohne  daß  die 
narkotische  Wirkung  schon  eine  lebensgefährliche  Tiefe  erreicht 
hat.  Umgekehrt  vermag  Strychnin  in  keinem  nennenswerten  Grade 
auf  das  verlängerte  Mark  zu  wirken,  wenn  dieses  durch  Chloro¬ 
form  oder  Chloral  gelähmt  ist.  Bei  Asthma  hronchiale  kann  die 
frühe  Anwendung  großer  Dosen  den  Anfall  zum  Aufhören  bringen. 
Bei  Epilepsie  kann  Chloral  versucht  werden  und  ist  bei  Ecclampsia 
parturientium  in  großen  Dosen  indiziert;  bei  sehr  langwieriger  und 
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heftiger  Chorea  hat  man  einen  protrahierten  Oiloralschlaf  (1,2  g  Chloral 
und  0,()  g  Bromkalium,  beim  Erwachen  eine  kräftige  Mahlzeit  und 
darauf  dieselbe  Dosis)  empfohlen.  Bei  8eehranhheit  ist  Chloral  mit¬ 
unter  wirksam.  Äußerlich  wird  es  in  2  bis  3  proz.  Lösung  auf  Wunden 
angewandt. 

KoniraindiTiaiionen,  Chloral  ist  kontraindiziert  bei  allen  ulzerösen 
und  entzündlichen  Prozessen  im  Verdauungskanal,  speziell  im  Magen. 
Es  muß  mit  großer  Vorsicht  bei  Klappenfehlern  und  Herzschwäche 
jeder  Art  (hohes  Fieber)  sowie  bei  Lungenkrankheiten  (Pneumonie, 
Phthisis,  großen  pleuritischen  Exsudaten)  angewandt  werden.  Bei 
Hysterie  sieht  man  oft  die  atypische  Wirkung,  Exzitation  statt  Schlaf. 
Neurasthenische  und  hysterische  Individuen  sind  am  meisten  der 
Gefahr  der  Gewöhnung  ausgesetzt. 

Die  Behandlung  der  chronischen  Vergiftung  besteht  in  allmäh¬ 
licher  Entziehung.  Die  alcute  V ergiftung  wird  mit  Magenausspülung 
(Brechmittel  sind  unwirksam,  wenn  sich  der  Patient  schon  in  Nar¬ 
kose  befindet),  Diureticis  und  im  übrigen  wie  die  Chloroformver¬ 
giftung  behandelt.  Bei  fortgeschrittener  Asphyxie  ist  die  Prognose 
weit  schlechter  als  während  der  Chloroformnarkose,  weil  die  Aus¬ 
scheidung  des  Chlorals  viel  längere  Zeit  erfordert.  Die  letale  Dosis 
wird  durchschnittlich  auf  10  g  angegeben,  schwankt  aber  zwischen 
weiten  Grenzen;  man  hat  nach  5  g  Tod  und  nach  30  g  Wieder¬ 
herstellung  eintreten  sehen.  8ie  hängt  eben  ganz  von  der  Geschwindig¬ 
keit  der  Resorption  ab. 

Chloralformamid  (Chloralamid). 

Intravenöse  oder  subkutane  Ammoniakinjektionen  erhöhen  den  Blutdruck 
und  wirken  erregend  auf  das  Respirationszentrum.  Dies  brachte  Schmiede¬ 
berg  auf  den  Gedanken,  eine  Amidogruppe  mit  einer  narkotisch  wirkenden 
Kohlenwasserstoffgruppe  zu  kombinieren  und  damit  ein  Schlafmittel  —  das 
weiter  unten  zu  erwähnende  Urethan  —  herzustellen,  das  sich  Kreislauf  und 
Atmung  gegenüber  indifferent  verhalten  sollte.  Diese  Idee  ist  später  oft  benutzt 
worden,  u.  a.  in  dem  von  v.  Mehring  ein  geführten  Chloralformamid,  wie  der 
Name  besagt,  ein  Additionsprodukt  von  Chloral  und  Formamid.  Die  Amido¬ 
gruppe  vermag  sich  jedoch  dem  mächtigen  Chloral  gegenüber  nur  schwach 
geltend  zu  machen.  Chloralformamid  verhält  sich  daher  am  ehesten  wie  ein 
verdünntes  Chloral,  rloch  scheint  es  etwas  weniger  schädlich  auf  das  Herz  zu 
wirken  In  bezug  auf  den  hypnotischen  Effekt  kann  1,5  g  Chloralformamid  gleich 
1  g  Chloralhydrat  gerechnet  werden. 

Wie  zu  erwarten  war,  sind  viele  dem  Chloralhydrat  nahestehende  Substanzen 
probiert  worden.  Kromalhydrat ,  Cßr3*CH(OH2)  ist  weit  giftiger  als  Chloral¬ 
hydrat,  besonders  für  das  Herz,  Chloreton,  ein  Kondensationsprodukt  von  Aceton 
und  Chloroform,  schon  seit  mehreren  Jahren  als  lokalanästhesierendes  Mittel  be¬ 
kannt,  wirkt  hypnotisch  in  etwas  kleineren  Dosen  als  Chloralhydrat  und  ist 
empfohlen  worden  als  ein  lokal  nicht  reizendes,  für  Herz  und  Zirkulation  ver¬ 
hältnismäßig  unschädliches  Schlafmittel.  Nach  Untersuchungen  von  Impens 
Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  G.  Auflage.  3 
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(1901)  hat  es  aber  bei  Tieren  eine  weit  geringere  therapeutische  Wirkungsbreite 
als  das  Chloral  und  verursacht  in  den  hypnotischen  Dosen  ein  bedeutendes 
Sinken  des  Blutdrucks.  Ein  anderes  zur  Chloralgruppe  gehörendes  Schlafmittel 
ist  das  Isopral  oder  Trichlorisopropylalkohol,  das  nach  den  bisher  vorliegenden 
Erfahrungeü  dem  Chloralhydrat  sehr  nahe  steht,  aber  weniger  schädlich  für  das 
Herz  ist.  Es  kann  bei  nervöser  Schlaflosigkeit  gut  wirken,  darf  aber  bei  ernsteren 
Herz-  und  Gefäßkrankheiten  nur  mit  Vorsicht  gebraucht  werden;  seine  stark 
reizenden  Eigenschaften  schließen  die  Anwendung  bei  Magenkrankheiten  aus. 
Aleudria  (der  Karbaminsäureester  eines  Dichlorisopropylalkohols)  enthält  wie  das 
Chloralformamid  die  Amidogruppe  und  soll  nur  geringen  Einfluß  auf  Respiration 
und  Zirkulation  besitzen;  es  wird  als  ßeruhigungs-  und  Schlafmittel  empfohlen 
und  soll  zugleich  schmerzstillende  Eigenschaften  haben.  Eine  weitere  Gruppe 
von  neuen  Schlafmitteln  ist  dadurch  charakterisiert,  daß  sie  ebenfalls  die  Amido¬ 
gruppe  enthält,  aber  Brom  an  Stelle  von  Chlor.  Dieser  Konstruktionsplan  ist  den 
folgenden  Mitteln  gemeinsam,  die,  wie  die  hinzugefügten  chemischen  Namen  be¬ 
sagen,  alle  nahe  miteinander  verwandt  sind;  ähnliche  Substanzen  lassen  sich 
wahrscheinlich  in  großer  Zahl  darstellen.  Nearonal  (Bromdiäthylacetamid)  wird 
als  Schlafmittel  und  zugleich  als  Beruhigungsmittel  bei  Geisteskrankheiten  und 
Erregungszuständen  gebraucht.  Adalin  (Bromdiäthylacetylharnstofij,  mittelstarkes, 
oft  gut  wirkendes  Hypnotikum  und  Sedativum.  Da  es  bald  ausgeschieden  wird, 
tritt  keine  Kumulation  ein,  aber  die  Wirkung  scheint  sich  bei  fortgesetztem 
Gebrauch  abzuschwächen.  Bromural  (BromisovalerianylharnstofF)  ist  ein  schwach 
wirkendes  Einschläferungs-  und  Beruhigungsmittel,  hat  aber  den  Vorteil,  sehr 
wenig  giftig  zu  sein;  auch  bei  Kindern  anwendbar. 

Paraldehyd. 

Der  Paraldehyd  (CH3COPI)3,  der  1882  von  Cervello  eingeführt 
wurde,  ist  ein  bedeutend  schwächeres  und  minder  zuverlässiges  Mittel 
als  das  Chloralhydrat,  hat  aber  dafür  in  den  gewöhnlichen  Dosen  von 
3—5  g  keine  nennenswerte  Wirkung  auf  Herz  oder  Respiration.  Am 
häufigsten  wird  er,  abwechselnd  mit  andern  Mitteln,  bei  Geisteskranken 
gebraucht,  wo  Schlafmittel  oft  lange  Zeit  notwendig  sind  und  Ab¬ 
wechslung  wünschenswert  ist. 

Paraldehyd  besitzt  einen  großen  Vorzug  in  seiner  geringen  Giftigkeit  (zwei 
Geisteskranke,  die  jeder  50  g  reinen  Paraldehyd  tranken,  fielen  nur  in  eine  14 
bzw.  19  Stunden  dauernde  Betäubung,  und  selbst  104  g  hatten  nur  einen  32 stän¬ 
digen  Schlaf  zur  Folge.  Er  wirkt  lokal  stark  reizend  und  ist  daher  bei  Magen- 
und  Darmkrankheiten  kontraindiziert,  sein  erstickender  Geruch,  der  leicht  Husten 
auslöst,  hindert  seinen  Gebrauch  bei  Bronchitis  und  Lungenkrankheiten,  und 
endlich  teilt  er  bei  der  Ausscheidung  durch  die  Lungen  der  Exspirationsluft 
einen  lange  anhaltenden  unangenehmen  Geruch  mit.  Alkoholiker,  die  bald 
seine  Verwandtschaft  mit  dem  Alkohol  entdecken,  mißbrauchen  ihn  nicht  selten. 
Die  chronische  Vergiftung,  die  bei  gewohnheitsmäßigem  Genuß  von  großen 
Dosen,  z.  B.  10 — 30  g  täglich,  eintritt,  äußert  sich  ungefähr  wie  die  Alkoholver¬ 
giftung. 

Amylenhydrat. 

Amylenhydrat  oder  tertiärer  Amylalkohol,  (CH3)2  •  C  •  C2H5OH 
steht  in  seiner  Wirkung  zwischen  Paraldehyd  und  Chloralhydrat.  Es 
schmeckt  erträglicher  als  Paraldehyd  und  wird  vom  Magen  besser  ver- 
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tragen;  vor  dem  Cliloral  hat  es  den  Vorzug^  weniger  gefährlich  zu 
sein.  2 — 4  g  Amylenhydrat  bringen  in  der  Regel  einen  mehrstün¬ 
digen  Schlaf  hervor^  ohne  deutliche  Wirkung  auf  Atmung  oder  Blut¬ 
kreislauf. 

Bisweilen  stellen  sich,  wie  es  bei  allen  Schlafmitteln  der  Fall  sein  kann,  am 
nächsten  Morgen  Nachwehen  in  Form  von  Kopfschmerzen,  Schwindel,  Übelkeit 
und  Erbrechen  ein.  Gefährlich  ist  Amylenhydrat  wahrscheinlich  erst  in  sehr 
großen  Dosen,  wie  ein  Fall,  wo  27  g  nur  eine  lange,  etwas  bedenklich  aussehende 
Narkose  hervorbrachten,  schließen  läßt.  Dormiol,  eine  Verbindung  von  Amylen¬ 
hydrat  und  Chloral,  wird  als  schnellwirkend  und  in  den  meisten  Fällen  zuverlässig 
empfohlen.  Es  wird  von  manchen  zu  den  besseren  Schlafmitteln  gerechnet,  soll 
binnen  fd — ^  2  Stunde  einen  5 — 8stündigen  Schlaf  hervorrufen  und  selten  unan¬ 
genehme  Nachwirkungen  hinterlassen. 

Sulfonal  und  Methylsulfonal  (Trional). 

Dargestellt  im  Jahre  1885  von  Bau  mann  und  in  die  Heilkunde 
eingeführt  1888  von  Käst,  war  Sulfonal  eine  Reihe  von  Jahren  eines 
der  meistbenutzten  Hypnotika. 

Sulfonal  besitzt  wirklich  viele  von  den  Eigenschaften,  die  man 
von  einem  guten  Schlafmittel  fordern  muß.  Es  ruft  in  der  Regel 
ohne  vorausgehendes  Exzitationsstadium  einen  ruhigen,  mehrere 
Stunden  dauernden  Schlaf  hervor,  hat  keinen  unangenehmen  Ge¬ 
schmack,  reizt  die  Schleimhäute  des  Verdauungskanales  nicht  wie 
Paraldehyd  und  Chloral,  verursacht  keine  Obstipation  wie  Opium  oder 
Morphin,  ist  einigermaßen  frei  von  unwillkommenen  Nebenwirkungen 
auf  Respiration  und  Zirkulation,  die  oft  eine  Kontraindikation  für 
Chloral  bilden,  und  endlich,  was  als  großer  Vorzug  zu  betrachten  ist, 
ist  es  eines  der  wenigen  Schlafmittel,  bei  dessen  Gebrauch  keine 
Gewöhnung  eintritt,  so  daß  auch  bei  längere  Zeit  fortgesetzter  An¬ 
wendung  die  Dosen  nicht  gesteigert  zu  werden  brauchen.  Sein  Fehler 
ist,  daß  die  Wirkung  langsam  eintritt,  oft  erst  nach  V2 — ^  Stunde  oder 
noch  längerer  Zeit.  Diese  spät  eintretende  Wirkung  ist  durch  die 
schwere  Löslichkeit  und  die  daraus  folgende  langsame  Resorption 
bedingt;  durch  zweckmäßige  Verordnungsweise  kann  man  diesem 
Mangel  einigermaßen  abhelfen.  Ebenso  langsam  wie  das  Sulfonal 
aufgenommen  wird,  wird  es  auch  wieder  aus  dem  Organismus  aus¬ 
geschieden.  Die  Wirkung  erstreckt  sich  daher  nicht  selten  über 
längere  Zeit  als  beabsichtigt  in  Form  von  Müdigkeit  und  Schläfrig¬ 
keit  am  nächsten  Vormittag.  Indessen  hat  die  langsame  Ausscheidung 
doch  auch  eine  Lichtseite,  insofern  sich  als  willkommene  Nach¬ 
wirkung  auch  am  Abend  des  zweiten  Tages  bisweilen  Schlafneigung 
einstellt. 

Sulfonal  wird  bei  gewöhnlicher  nervöser  Schlaflosiglceit  und  als 

Beruhigungs-  und  Schlafmittel  bei  OeisteskranJcheiten  angewandt. 

3*= 
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Organische,  nach  Resorptiou  wirksame  Mittel. 


Bei  Phthisikern  vermag  es  in  gewissem  Grade  den  Nachtschweiß  ein¬ 
zuschränken  und  kann  auch  bei  alcuten  Fieherhrauhheiten  mit  Vorsicht 
gegeben  werden.  Unmittelbar  schädliche  Folgen  (Anfälle  von  Angina 
pectoris)  sieht  man  nur  in  einzelnen  Fällen  von  Herzkrankheiten 
und  Arteriosklerose. 

Was  vor  allem  dazu  beitrug,  dem  Sulfonal  anfangs  einen  Platz  unter 
den  geschätztesten  Schlafmitteln  zu  verschaffen,  war  die  Tatsache,  daß 
es  wenig  giftig  zu  sein  schien.  In  den  wenigen  beschriebenen  Fällen 
akuter  letaler  Vergiftungen  betrugen  die  Dosen  ungefähr  30  g,  aber 
selbst  weit  größere  Mengen  führten  nicht  notwendig  den  Tod  herbei. 
So  beschreibt  Heißer  einen  Fall,  wo  ein  junger  Mann  nach  100  g 
im  Laufe  von  Stunden  bewußtlos  wurde,  leichte  Krämpfe  bekam, 
fünf  Tage  lang  schlief  und  sich  dann  wieder  erholte.  Indessen  haben 
sich  die  Anschauungen  über  die  Ungiftigkeit  des  Sulfonals  bei  lang¬ 
dauernder  Anwendung  mit  zunehmender  Erfahrung  völlig  geändert. 
Schon  eine  Dosis  von  1,0 — 1,5  g  jeden  Abend  kann  nach  einige 
Wochen  langem  Gebrauch  eine  gefährliche  chronische  Vergi/tvng 
hervorrufen,  die  sich  in  eingreifenden  Stoffwechsel-  und  Ernährungs¬ 
störungen  äußert.  Das  charakteristische  Symptom  ist  Porphyrinurie. 
Der  Urin  wird  spärlich,  nimmt  eine  dunkel  burgunderrote,  im  reflek¬ 
tierten  Licht  beinahe  schwarze  Färbung  an  (Hämatoporphyrin  und 
Methämoglöbin(),  reagiert  sehr  stark  sauer  und  enthält  oft  Eiweiß, 
Zylinder  und  rote  Blutkörperchen.  Dazu  kommen  Yerdauungs- 
anomalien^  hartnäckiges  Erbrechen,  Leibschmerzen,  Diarrhöe  oder 
Obstipation.  Endlich  beobachtet  man  Symptome  von  seiten  des 
Zentralnervensystems,  anhaltende  Benommenheit  und  Unklarheit, 
Lähmungen,  z.  B.  Ptosis,  Ataxie  und  motorische  Schwäche  in  den 
unteren  Extremitäten.  Sind  nur  die  leichteren  Symptome  von  seiten 
des  Nervensystems,  z.  B.  Benommenheit  und  unsicherer  Gang  vor¬ 
handen,  so  kann  Heilung  eintreten,  dagegen  ist  bei  eingetretener 
Urinveränderung  die  Prognose  schon  sehr  zweifelhaft  und  Tod 
unter  zunehmender  Abmagerung  und  Herzschwäche  ein  häufiger 
Ausgang.  Das  Sulfonal  wird  im  Organismus  gespalten  und  als  Sulfo- 

•  m 

säure  (Athylsulfosäure)  im  Urin  ausgeschieden,  aber  die  Spaltung 
und  Ausscheidung  geht  so  langsam  vor  sich,  daß  sie  selbst  bei  Tages¬ 
dosen  von  nur  1  g  nicht  mit  der  Zufuhr  Schritt  hält.  Die  Ursache 
der  Vergiftung  ist  daher  wahrscheinlich  .in  einer  Anhäufung  (che¬ 
mische  Kumulation)  im  Körper  zu  suchen.  Daraus  ist  die  Lehre 
zu  ziehen,  daß  man  Sulfonal  täglich  nicht  länger  als  ca.  I  Woche 
hintereinander  gibt.  In  Fällen,  wo  Schlafmittel  viele  Monate  hindurch 
notwendig  sind,  z.  B.  bei  Geisteskranken,  muß  der  Sulfonalgebrauch 
intermittierend  sein,  unterbrochen  von  Pausen,  die  dem  Organismus 
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die  nötige  Zeit  zur  Auscheiduiig  zu  lassen.  Es  hat  sich  gezeigt, 
Anämie  und  chronische  Obsti})ation  besonders  zur  V^ergiftung  dispo¬ 
nieren.  Ist  diese  eingetreten,  so  sorgt  man  für  regelmäßige  Abführung 
und  gibt  reichliche  Mengen  alkalischer  Wässer  in  Verbindung  mit 
Natriumkarbonat,  das  die  Ausscheidung  befördert. 

QO  n  TT 

Bei  ihren  Unter- 


Sulfonal  hat  die  Formel  ^  C  <7 


CH,^-^S0,C2H5 
suchungen  darüber,  welche  von  den  Komponenten  des  Sulfonals 
in  Beziehung  zu  seiner  hypnotischen  Wirkung  stehen,  fanden  Bau¬ 
mann  und  Käst,  daß  nur  solche  Sulfone,  die  im  Organismus  ge¬ 
spalten  wurden  und  zugleich  Athylgruppen  enthielten,  wirksam  waren. 
Die  nur  Methyl  enthaltenden  waren  unwirksam.  Man  suchte  infolge¬ 
dessen  das  Sulfonal  zu  verbessern,  indem  man  eine'  oder  beide 


•  • 

Methylgruppen  durch  Äthyl  ersetzte,  und  nannte  die  neuen  Körper 
dVional  und  Tetronal.  Von  diesen  erwies  sich  das  Tetronal  als 
weniger  gut,  das  Trioiial  (oder  Methylsiilfoiial)  dagegen  als  sehr 
brauchbar.  Was  die  Intensität  der  Wirkung  anlangt,  so  verhält  es 
sich  ungefähr  wie  das  Sulfonal,  wird  jedoch  leichter  resorbiert  und 
rascher  gespalten  und  ausgeschieden.  Die  Gefahr  einer  chronischen 
Vergiftung  ist  daher  geringer.  Der  Unterschied  in  letzterer  Hinsicht 
ist  jedoch  nicht  sehr  groß;  es  sind  verschiedene  Vergiftungen  von 
demselben  gefährlichen  Charakter  wie  die  chronische  Sulfonalver- 
giftung  beschrieben  worden,  und  man  tut  deshalb  gut,  dieselbe  Vor¬ 
sicht  wie  beim  Sulfonal  zu  beobachten. 


Urethan. 

Wie  schon  oben  (siehe  Chloralformamid,  Seite  33)  erwähnt,  liegt 
dem  1885  eingeführten  Urethan  der  Plan  zugrunde,  durch  Kom¬ 
bination  einer  narkotisch  wirkenden  Kohlenwasserstoffgruppe  mit  einer 
blutdruckerhöhenden  und  das  Respirationszentrum  erregenden  Amido- 
gruppe  ein  möglichst  unschädliches  Schlafmittel  herstellen.  Als 

Amidoverbindung  wurde  die  dem  Harnstoff  nahestehende  (hypothetische) 

•  • 

Karbaminsäure  gewählt  und  daran  eine  Athylgruppe  gebunden: 
NH2 — CO — OC2H5.  Die  neue  Verbindung  schien  im  Tierversuch 
(Kaninchen)  alle  Erwartungen  zu  erfüllen.  Der  Blutdruck  hielt  sich 
annähernd  auf  normaler  Höhe,  und  die  Atmung  war  kräftig  und 
regelmäßig,  selbst  nach  Dosen,  die  eine  1 — 2  tägige  Narkose  hervor¬ 
brachten,  aber  beim  Menschen  hat  sich  die  hypnotische  Wirkung 
leider  unsicher  gezeigt.  Demme  und  v.  Jaksch  empfehlen  es  als 
sicheres  und  ungefährliches  Hypnotikum  für  das  Kindesalter.  Von 
Nebenwirkungen  sei  erwähnt,  daß  es  häufig  schwach  diuretisch  wirkt. 

Die  Idee  des  Urethans  hat  zu  andern  Versuchen  Anlaß  gegeben,  wirk¬ 
samere  Verbindungen  dadurch  herzustellen,  daß  man  das  Äthyl  durch  höhere 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


Alkoholradikale  ersetzte.  Ein  Mittel  dieser  Art  ist  das  Methylpropylcarbinol- 
nrethan  oder  Hedoiial  (D  res  er  1899),  das  befriedigende  Wirkungen  bei  gewöhn¬ 
licher  Schlaflosigkeit  gezeigt  hat;  bei  stärkerer  Unruhe  ist  es  zu  schwach  und 
paßt,  da  es  diuretisch  wirkt,  auch  kaum  bei  Reizungszuständen  an  Nieren  oder 
Genitalien. 

Diäthylbarbitursäure  oder  Veronal. 

Zu  den  stickstoffhaltigen  Mitteln,  die  sich  vom  Harnstoff  herleiten, 
gehört  ferner  die  Diäthijlbarhitur säure  (Diäthylmalonylharnstoff)  oder 

Veronal,  ™  Jahre  1903  von  Emil 

Fischer  und  v.  Mehring  eingeführt  wurde  und  gegenwärtig  alle 
älteren  Schlafmittel  in  großer  Ausdehnung  verdrängt  hat.  Es  ist,  was 
die  schlaferzeugenden  Eigenschaften  anlangt,  ungefähr  doppelt  so 
wirksam  wie  Chloralhydrat,  greift  jedoch  dessenungeachtet  in  thera¬ 
peutischen  Dosen  weder  Atmung  noch  Herz  an,  wirkt  lokal  nicht 
reizend  und  beeinträchtigt  die  Verdauung  nicht.  Der  Schlaf,  der  sich 
nach  Dosen  von  0,5  g  nach  durchschnittlich  ^/2  Stunde  einfindet,  ist 
in  der  Kegel  tief,  traumlos  und  erquickend,  selten  von  unangenehmen 
Nachwehen  gefolgt.  Als  Nebenwirkungen  können  genannt  werden: 
Müdigkeit  und  Mattigkeit  am  nächsten  Tage  (eine  Folge  der  lang¬ 
samen  Ausscheidung,  darüber  unten  mehr),  Schwindel,  Kopfschmerz, 
Übelkeit,  Erbrechen,  Diarrhöe  und  verschiedene  Exantheme  (Urticaria, 
Pemphigus,  masern  ähnlicher  Ausschlag),  die  von  Jucken  und  bisweilen 
auch  von  Fieber  begleitet  sind.  Alle  diese  Nebenwirkungen  sind 
jedoch  verhältnismäßig  selten.  Auch  mit  Rücksicht  auf  die  thera¬ 
peutische  Wirhungsbreite  steht  das  Veronal  günstig  da,  insofern  als 
von  den  wirksamen  zu  den  gefährlichen  Dosen  ein  großer  Sprung  ist. 
Die  tödliche  Menge  kann  auf  8 — 10  g  veranschlagt  werden. 

Die  akute  V ergiftung  ist  dadurch  charakterisiert,  daß  neben  Nar¬ 
kose  und  Herzschwäche  deutliche  Zeichen  von  erhöhter  Reflexerreg¬ 
barkeit,  die  bis  zu  tetanusähnlichen  Krämpfen  steigt,  und  Exantheme 
von  derselben  Beschaffenheit,  wie  oben  erwähnt,  auftreten.  Ferner 
sinkt  die  Harnabsonderung  stark  oder  kann  fast  ganz  aufhören, 
während  kleine  Dosen  schwach  harntreibend  zu  wirken  scheinen. 
Jacobj  nimmt,  auf  Tierversuche  gestüzt,  an,  daß  Veronal  in  toxischen 
Dosen  besonders  die  Kapillarwände  lähmt. 

Die  Indikationen  des  Veronals  fallen  mit  denen  der  übrigen 
Schlafmittel  zusammen:  gewöhnliche  nervöse  Schlaflosigkeit,  Geistes¬ 
krankheiten  usw.  Es  scheint  eine  schwach  schmerzstillende  Wirkung 
zu  besitzen  und  schafft  nicht  selten  Linderung  bei  Migräneanfällen. 
Als  Beruhigungsmittel  ist  Veronal  bei  den  verschiedensten  Krank¬ 
heiten  empfohlen  worden,  z.  B.  bei  Delirium  tremens,  bei  nächtlicher 
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Epilepsie^  gogcn  Tremor  hei  multipler  Slclerose,  nach  Augenoperationen^ 
wo  tiefe  Bettrulie  notwendig  ist,  gegen  Keuchhusten^  bei  Schwanger¬ 
schaf  tserhreehen  und  SeehranJcheit.  Wie  Sulfonal  schränkt  es  auch 
den  Nachtschweiß  der  Phthisiker  ein. 

Wie  bereits  erwähnt,  hat  Veronal  rascli  eine  außerordentlich 
große  Anwendung  gefunden,  aber  die  reiche  Erfahrung,  die  man  dabei 
gewonnen  hat,  hat  gezeigt,  daß  es  keineswegs  so  harmlos  ist,  wie  es 
anfangs  aussah.  Seine  Schwäche  liegt  darin,  daß  es  so  langsam  aus¬ 
geschieden  wird,  eine  Eigenschaft,  die  immer  zu  einiger  Vorsicht 
mahnen  muß.  Veronal  passiert  zum  grösten  Teil  (ca.  70  7o) 
Körper  unverändert  und  findet  sich  im  Urin  wieder,  aber  schon  nach 
einer  einzigen  Dosis  von  0,5  g  dauert  die  Ausscheidung  mehrere  Tage. 
Dies  führt  dazu,  daß  nach  verhältnismäßig  kurzem  Gebrauch  kumu¬ 
lative  Wirkungen  in  Form  eines  anhaltenden  leichten  Rausches  mit 
Unklarheit  und  schwankendem  Gang  auftreten  können.  Nach  lange 
Zeit  fortgesetztem  i\lißbrauch  tritt  eine  ernstere  chronische  Vergiftung 
ein,  die  sich  in  dauerndem  Rauschzustand,  allgemeiner  geistiger  und 
körperlicher  Schwäche,  starkem  Gewichtsverlust,  unsicheren  und  zit¬ 
terigen  Bewegungen,  Schlaffheit,  Schwindel,  häufigem  Erbrechen? 
Appetitlosigkeit,  Obstipation  und  schließlich  epileptiformen  Krämpfen 
äußert;  auch  Anämie  und  Porphyrinurie  sind  beschrieben.  Wenn  in 
dieser  Hinsicht  auch  weniger  gefährlich  als  das  Sulfonal,  so  darf  doch 
auch  das  Veronal  nur  kurze  Zeit,  z.  B.  eine  Woche  lang,  hintereinander 
gebraucht  werden  und  ist  darauf  eine  Zeitlang  wegzulassen,  damit 
vollständige  Ausscheidung  stattfinden  kann.  Die  Gefahr  kumulativer 
Wirkung  wird  vermindert,  wenn  man  es  in  einer  größeren  Menge 
warmer  Flüssigkeit  aufgelöst  gibt,  wodurch  Diurese  und  Ausscheidung 
befördert  werden;  man  erreicht  zugleich  damit,  daß  es  schneller  auf¬ 
genommen  wird  und  wirkt.  , 

Das  Prinzip  der  Mischnarkosen  (Potenzierung  der  Wirkung  von 
Mitteln,  die  verschiedene  Angriffspunkte  haben,  siehe  S.  19)  läßt  sich 
selbstverständlich  auch  bei  den  Schlafmitteln  anwenden.  Man  ver¬ 
ordnet  z.  B.  kleine  Morphindosen  zusammen  mit  kleinen  Veronaldosen 
und  erzielt  damit  eine  Wirkung,  die  das  Additionsresultat  deutlich 
übersteigt. 

Beha,nddung  der  Veronalvergiftung.  Bei  akuter  Vergiftung  ist 
zunächst  Magenspülung  indiziert,  dann  sind  Abführmittel  (die  jedoch 
in  Narkose  oft  unwirksam  sind),  z.  B.  Natr.  sulf  oder  Infus.  Sennae 
compos.,  sowie  harntreibende  Mittel  anzuwenden.  Bei  chronischer 
Vergiftung  sucht  man  die  Ausscheidung  durch  alkalische  Mineral¬ 
wässer  und  andere  Diuretika  zu  befördern;  außerdem  symptomatische 
Behandlung. 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


Veronal  kann  in  verschiedener  Weise  variiert  werden.  Ein 
Luminal  ist  eine  Athylgruppe  durch  CgHg  ersetzt.  Durch  die  Ein¬ 
führung  der  Phenylgruppe  ist  die  Wirkung  sehr  verstärkt.  Lumina! 
ist  daher  namentlich  geeignet  für  sehr  hartnäckige  Fälle  von  Schlaf¬ 
losigkeit  und  bei  Geisteskrankheiten.  Luminal  hat  auch  eine  aus¬ 
gesprochen  motorisch  sedative  Wirkung  und  ist  in  den  letzten  Jahren 
zu  einem  wichtigen  Mittel  bei  Epilepsie  geworden  (über  die  Dosierung 
s.  unter  Präparate  und  Dosen),  entweder  allein  oder  unter  gleichzeitiger 
Brombehandlung.  Es  wird  auch  bei  Chorea  und  Paralysis  agitans 
empfohlen. 

Das  neueste  Schlafmittel,  Methylhydantoin  oder  NirvanoL  hat 


wie  die  Formel  andere  Konstitution, 


enthält  aber  ebenfalls  eine  Phenylgruppe.  Es  ist  ein  kräftiges  Hyp- 
notikum,  das  namentlich  in  Fällen,  wo  andere  Schlafmittel  versagen, 
Anwendung  gefunden  hat.  In  manchen  Fällen  {Tabes.  Cephalalgie) 
wurde  auch  eine  schmerzstillende  Wirkung  beobachtet.  Im  Tierversuch 
verhält  es  sich  in  passenden  Dosen  Atmung  und  Kreislauf  gegenüber 
indifferent.  Im  praktischen  Gebrauch  hat  es  bisweilen  unwillkommene 
Nebenwirkungen  (Fieber,  Exantheme)  und  nach  mehrtägiger  Anwendung 
kumulative  Wirkung  (Somnolenz)  gezeigt. 


Präparate  und  Dosen. 

Chloralum  liydratum,  Chloralhydrat,  CCI3  ♦  OH(OH)2.  Farblose  Kristalle 
von  erfrischendem,  an  Melonen  erinnerndem  Geruch  und  unangenehmem,  scharf 
kratzendem  Geschmack,  sehr  leicht  in  Wasser  löslich.  Innerl.  0,5 — 1,0.  Dos.  max, 
8,0;  für  Kinder  von  1  Jahr  0,1.  Wird  in  Lösung  mit  schleimigem  oder  süßem 
Geschmackskorrigens  verordnet,  z.  B.  Chloral.  hydrat.  5,0,  Aqu.  50,0,  Syrup.  Al- 
thaeae  25,0.  V2— 1  Eßlöffel  abends.  Bei  Tetanus  2,0  per  Klysma  aller  2  Stunden 

bis  zur  Wirkung.  Subkutane  Injektionen  sind  unzweckmäßig  (starke  Irritation). 
(Ein  „Bromidia^^  benanntes  Präparat  [wie  alle  Geheimmittel  nicht  zu  empfehlen] 
enthält  angeblich  in  1  Teelöffel  ca.  1,0  Chloralhydrat  und  Bromkalium,  sowie  etwas 
Extract,  Hyoscyami  und  Extract.  Cannabis.) 

Chloralum  formamidatum,  Chloralformamid,  CCI3  •  CH(OII)  •  NH  •  CHO.  Farb- 
und  geruchlose,  leicht  lösliche  Kristalle.  Innerl,  1,5 — 4,0.  Die  Lösungen  dürfen 
nicht  mit  heißem  Wasser  bereitet  werden,  da  die  Verbindung  sonst  zerfällt. 
Reizt  lokal  nur  wenig  und  kann  daher  in  Pulver-  oder  Oblatenform  gegeben 
werden. 

Ghloretonum,  Acetonchloroform,  Trichlorpseudobutylalkohol,  (CH3)2  •  CCk*  COH 
-j-  V2  H2O.  Weiße  Nadeln  mit  Kampfergeruch,  schwer  löslich  in  Wasser.  Innerl. 
0,3— 1,5.  Äußerl.  als  lokales  Anästhetikum  in  Form  von  Streupulver  oder  Salbe 
(5 — 10%).  In  1 — 2proz.  Lösung  unter  dem  Namen  Anesin  oder  Aneson  in  den  Handel 
gebracht. 

Isopralum,  Trichlorisopropylalkohol,  CHg  •  CCI3  •  CH  •  OH,  farblose,  leicht  in 
Wasser  lösliche  Prismen  von  kampferähnlichem  Geruch  und  aromatischem,  stechen¬ 
dem  Geschmack.  Innerl.  0,5 — 1,0 — 2,0;  ist  sehr  flüchtig  und  wird  am  bequemsten 
in  Tabletten  zu  0,25  und  0,5  oder  in  Aqu.  Menth,  piperit.  gelöst  gegeben. 
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Aleiidrimcm y  Dichlorisopropylalkoholcarbaminsäureester,  weiße,  in  Wasser 
schwer  lösliche  Kristalle.  Imierl.  1,0 — 1,5  als  Schlafmittel,  0,5  3  mal  tägl.  als  Se¬ 
dativum. 

Nciironalurn ,  Broindiäthylacetamid,  (C2H5)2  Br  •  C  •  CO  •  OH2.  Farblose  Kri¬ 
stalle,  lösl.  in  115  Teilen  kalten  Wassers,  leicht  löslich  in  Alkohol.  Innerl.  0,5 — 2,0. 

ÄdaliniDriy  Bromdiäthylacetylharnstoff.  (C2H5)2Br  •  C  •  CONH  •CONH2,  weißer, 
kristallinischer,  fast  geruchloser,  ein  wenig  bitter  schmeckender  Körper,  wenig 
löslich  in  Wasser.  Innerl.  0,5 — 1,5  pro  dosi;  als  Sedativum  mit  0,25  beginnend 
bis  2,5  pro  die.  • 

Bromurahmiy  or-Monobromisovalerianylharnstolf,  (CH3)2  •  CH  •  CH  •  Br  •  CONH 
CONH2,  weiße,  schwach  bittere,  in  kaltem  Wasser  schwer  lösliche  Kristalle.  hinerL 
0,3 — 0,6.  Für  Säuglinge  und  kleinere  Kinder  0,05 — 0,15  pro  dosi. 

Paraldehydum ,  Paraldehyd  (CH3  •  COH)^.  Wasserklare,  farblose,  ätherisch 
riechende  Flüssigkeit,  von  erst  brennendem,  dann  kühlendem  Geschmack,  in 
ca.  9  Teilen  Wasser  löslich.  Innerl.  2,0 — 3,0 — 5.0  in  schleimigem  oder  süßem 
Vehikel:  ßp.  Paraldehyd  30,0,  Aqu.  120,0,  Sirup.  Althaeae  s.  Sirup.  Cerasi  100,0, 
1 — 2  Eßlöffel  abends.  Oder  1  Teelöffel  in  Gerstenschleim  oder  Fruchtsaft. 

Amylenum  hydratum,  Amylenhydrat,  tertiärer  Amylalkohol,(CH3)2-C-C2H50H. 

,  Klare,  farblose  Flüssigkeit  von  aromatischem  Geruch  und  brennendem  Geschmack, 
lösl.  in  8  Teilen  Wasser.  Innerl.  2,0 — 3,0 — 4,0  oder  1/2 — 1  Teelöffel  in  schleimiger 
oder  süßer  Suppe  oder  als  Mixtur:  ßp.  Amylen.  hydrat.  30,0  Aqu.  Menth,  piperit. 
80,0,  Sirup,  ßubi  Id.  40,0  1  Eßlöffel  am  Abend;  umschütteln! 

Dormiolurn,y  Amylchloral,  ölige,  nach  Kampfer  riechende  Flüssigkeit  von 
brennendem,  dann  kühlendem  Geschmack.  Innerl.  0,5r— 1,0 — 3,0  in  Kapseln  oder 
lOproz.  Lösung  in  Milch. 

Sulfonalum,  Sulfonal,  Diäthylsulfondimethylmethan,  fCH3)2  •  C  •  (S02C2H3)2. 
Farblose  Kristalle,  geruch-  und  geschmacklos,  lösl.  in  500  Teilen  kalten  und  15 
Teilen  kochenden  Wassers.  Innerl.  1,0 — 2,0,  Zu  verordnen  „subtilissime  pulve- 
rat.“,  mit  einem  Glas  warmen  Wassers  oder  dgl.  zusammenzunehmen,  wodurch 
Auflösung  und  ßesorption  und  damit  die, Wirkung  beschleunigt  werden. 

Methylsulfonalum,  Trional,  O2H5  •  CH3  •  C  •  (S02C2H5)2.  Farblose,  glänzende 
Kristallblättchen,  schwach  bitter  schmeckend,  löslich  in  320  Teilen  kalten  und 
10  Teilen  kochenden  Wassers.  Dosen  usw.  wie  beim  Sulfonal. 

TJrethannm,  Karbaminsäureäthylester,  NH2  •  CO  •  OC2H5.  Farblose,  beinahe 
geruch-  und  geschmacklose  Kristalle,  sehr  leicht  löslich  in  Wasser  und  Alkohol. 
Innerl.  für  Erwachsene  2,0 — 4,0,  ausnahmsweise  bis  8,0  in  Wasser  aufgelöst,  für 
Kinder  unter  2  Jahren  bis  0,25,  für  Kinder  von  2 — 3  Jahren  0,5. 

Iledonalum,  Methylpropylcarbinolurethan,  NH2  •  CO  •  0(CH3  •  CH  •  C3H7),  farb¬ 
lose,  nach  Pfefferminze  riechende,  schlecht  schmeckende,  schwer  lösliche  Kristalle. 
Innerl.  1,0— 3,0. 

Ajionalum,  Karbaminsäureester  des  Amylenhydrats.  Weißes,  schwer  lös¬ 
liches,  kampferartig  riechendes  Kristallpulver.  Mildes  Schlafmittel,  innerl. 
1 ,0—2,0.  • 

Acidum  diaethjlharbituriciim,  Vcronalura,  Diäthylbarbitursäure,  (C2H5)2 
•  C  •  (C0NH!2  •  CO,  farblose,  schwach  bittere,  in  kaltem  Wasser  schwer  lösliche 
Kristalle.  Innerl.  Oß — 0,75  am  besten  in  einem  Bierglas  voll  heißem  Wasser  oder 
Tee  aufgelöst.  Für  Säuglinge  0,025,  ältere  Kinder  0,05 — 0,07.  Natrium,  diadhyl- 
barbituricum ,  Veronalnatrium,  Medinal ,  in  5  Teilen  Wasser  löslich,  zu  Klysmen 
und  subkutanen  Injektionen.  Dosen  wie  Veronal. 

Proponalum,  Dipropylbarbitursäure,  Formel,  wie  die  vorhergehende  mit  Propyl 
statt  Äthyl.  Farblose,  schwer  lösliche  Kristalle.  Innerl.  2X^  Schlafmittel  0,15 — 0,2— 0,5; 
wenig  gebraucht.  Dialum,  Diallylbarbitursäure,  weißes,  schwer  lösliches,  kristalli- 
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nisches  Pulver.  Ein  stark  wirkendes  Mittel,  das  mit  denselben  Indikationen  wie 
Luminal  gebraucht  wird;  innerl.  0,1 — 0,3. 

Liiminalum.  Athylphenylbarbitursäure,  weißes,  kristallinisches,  in  Wasser  fast 
unlösliches  Pulver  von  bitterem  Geschmack.  Innerl.  0,1 — 0,4.  Epilepsie.  Man 
stellt  durch  Versuch  die  wirksamen  Dosen  fest,  indem  man  z.  B.  bis  auf  0,3— 0,4 
dreimal  täglich  steigt  und  kann,  wenn  notwendig,  damit  2—3  Monate  fortfahren 
(ein  Patient  nahm  ein  ganzes  Jahr  0,3  täglich  ohne  Beschwerden).  Nach  erreichter 
Wirkung  geht  man  bis  zur  untersten  wirksamen  Grenze  hinab,  die  ziemlich  tief 
liegen  kann,  z.  B.  bei  0,05  zweimal  tägl.  oder  0,1 — 0,15  abends.  Damit  kann 
man  lange  fortfahren. 

Nirvanolum,  Methylbydantoin.  Weiße,  unlösliche,  geschmacklose  Kristalle. 
Innerl.  0,50 — 1,0.  Nirvaywlnatrium ,  wasserlöslich.  Subkutan  oder  intramuskulär 
bei  Geisteskrankheiten  0,5— 1,0.  Im  Handel  in  Ampullen  zu  0,5. 

Alkohol. 

•  • 

Der  Äthylalkohol  ist  seit  vorhistorischer  Zeit  in  Form  verschie¬ 
dener  gegorener  Getränke  als  Genußmittel  bekannt.  Er  wird  erhalten 
durch  Gärung  von  Traubenzucker  oder  Rohrzucker  bzw.  Stärke,  die 
vorher  in  Traubenzucker  übergeiührt  sind.  Außer  bei  der  gewöhn¬ 
lichen  Darstellung  entstehen  große  Mengen  bei  der  Gärung  des  Brot¬ 
teigs,  die  aber  in  der  Hitze  des  Backofens  beinahe  vollständig  verjagt 
werden  (in  frischem  Brot  hat  man  0,3  %  gefunden,  nach  eintägiger 
Aufbewahrung  viel  w^eniger).  Auch  auf  andere  Art  als  bei  der 
typischen  Gärung  entsteht  Alkohol;  so  findet  er  sich  im  fetten  Humus, 
geht  als  Produkt  der  trockenen  Destillation  im  Steinkohlenteer  und 
Tieröl  über  und  kommt  in  einzelnen  Pflanzen  als  Buttersäureester 
vor.  Im  Tierreich  ist  Alkohol  ein  normales  Stoffwechselprodukt  und 
ist  in  den  meisten  Organen  verschiedener  Tiere  nachgewiesen  worden 
(Hund,  Pferd,  Kalb,  Rind,  Kaninchen,  Meerschweinchen).  Das  Blut 
des  Menschen  enthält  nach  Schweißheimer  0,03  Alkohol. 

Wirkungen.  Das  gewöhnliche  Bild  der  Alkoholwirkung  ist  so 
wohlbekannt,  daß  es  genügen  wird,  seine  Hauptzüge  anzudeuten.  — 
In  kleinen  Dessen  erzeugt  Alkohol  bei  den  meisten  das  Gefühl  geistigen 
und  körperlichen  Wohlbefindens,  zufriedene,  wohlwollende  und  mitteil¬ 
same  Gemütsstimmung.  Wird  die  Dosis  erhöht,  so  entwickelt  sich 
das,  was  man  animierte  Stimmung  nennt,  eine  gewisse  psychische 
Labilität,  die  die  Individuen  lebhafter  als  normal  reagieren  und  sie 
in  ihrem  Auftreten  freier  und  ungezügelter  als  sonst  erscheinen  läßt. 
Ein  sehr  allgemeines  und  charakteristisches  Symptom  ist,  daß  selbst 
bei  sonst  sehr  schüchternen  und  verlegenen  Leuten  das  Band  der 
Zunge  sich  löst;  die  Reihe  der  Reden  beginnt  und  alle  sind  —  gleich¬ 
falls  ein  pathognostisches  Symptom  —  sehr  zufrieden  mit  dem,  was 
sie  selber  sagen.  Auf  dieser  Stufe  der  Wirkung  ist  der  Kopf  heiß, 
das  Gesicht  gerötet,  die  Karotiden  klopfen,  die  Pulsation  der  Tempo- 
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ralarterien  wird  sichtbar,  der  Radialpuls  steigt  auf  etwa  100  Schläge 
und  ist  wohlgefüllt.  Bald  zeigt  sich  auch,  namentlich  bei  Leuten, 
die  körperliche  Arbeit  verrichten,  Neigung  zu  impulsiven,  unüberlegten 
Handlungen  und  zum  Prahlen  mit  körperlicher  Stärke.  Geistesarbeiter 
bewahren  in  der  Regel  den  äußeren  Anstand  besser,  sind  aber  im 
übrigen  in  analoger  Weise  affiziert;  sie  bekommen  meist  ein  erhöhtes 
Selbstgefühl  (selten  das  Umgekehrte),  sie  haben  den  Eindruck,  als 
könnten  sie  all  die  Schwierigkeiten  des  trivialen  Alltagslebens  leicht 
überwinden,  fühlen  sich  überhaupt  als  vortrefflich  ausgerüstete  Indivi¬ 
duen  und  richten  ihr  Reden  und  Handeln  danach  ein.  Dieser  Zustand 
ist  es,  der  den  stärksten  Anreiz  zum  Alkoholgenuß  bildet  und  die 
Flasche  als  einen  Freund  im  Unglück  erscheinen  läßt.  Wird  der 
Genuß  über  dieses  Stadium  fortgesetzt,  so  entwickelt  sich  rasch  der 
Rausch  oder  die  akute  Alkoholvergiftung.  Das  psychische  Gleichge¬ 
wicht  geht  vollständig  verloren,  es  werden  allerlei  unmotivierte  Hand¬ 
lungen  begangen,  der  Gang  wird  schwankend,  die  Zunge  versagt,  die 
frühere  Lebhaftigkeit  wird  von  Mattigkeit  und  Neigung  zu  Schlaf  ab- 
gelöst.  Häufig  stellen  sich  Übelkeit  und  Erbrechen  ein,  das  Gesicht 

verliert  seine  Rötung  und  wird  blaß.  Nach  sehr  großen  Dosen  ist  der 

•  • 

Erfolg  gleich  dem  der  Äther-  und  Chloroformnarkose:  vollständige  Be¬ 
wußtlosigkeit  und  Anästhesie,  Muskelerschlaffung,  weicher  Puls,  Tem¬ 
peraturfall,  schnarchende  Atmung,  Cyanose  und  schließlich  Tod  infolge 
Respirationslähmung.  Selbst  nach  vielstündiger  Narkose  endet  die 
akute  Vergiftung  doch  fast  immer  mit  Erwachen  und  Erholung  unter 
den  bekannten  Nachwehen,  körperlicher  und  geistiger  Depression,  Er¬ 
brechen  und  quälenden  Kopfschmerzen. 

Das  oben  skizzierte  Bild  zeigt,  daß  der  Alkohol,  wie  seine  che- 
mischen  Verwandten,  Äther  und  Chloroform,  und  alle  die  im  vorigen 
Kapitel  besprochenen  Schlafmittel,  auf  das  Zentralnervensystem  in  der 

Reihenfolge  Gehirn,  Rückenmark,  verlängertes  Mark  wirkt,  und  daß 

*  • 

die  späteren  Stadien  der  Wirkung  in  Lähmung  bestehen.  Uber  die 
Natur  der  beginnenden  Alkohol  Wirkung  herrscht  dagegen  Meinungs¬ 
verschiedenheit.  In  zahlreichen  Arbeiten  verfechten  Binz  und  seine 
Schüler  die  von  alters  her  geltende  Anschauung,  daß  der  Alkohol 
erst  exzitierend  auf  das  Nervensystem  und  danach  lähmend  wirke, 
während  Schmiedeberg  die  neue  Lehre  begründet  hat,  daß  der 
Alkohol  vom  ersten  Anfang  an  rein  narkotisch  wirkt,  und  daß  die 
Exzitation  nur  eine  scheinbare  ist,  indem  gewisse  Hirnfunktionen,  die 
eine  regulierende  Rolle  spielen  und  im  täglichen  Leben  dem  Auf¬ 
treten  des  Menschen  ein  beherrschtes  Gepräge  geben,  zuerst  gelähmt 
werden.  Er  leitet  alle  die  erwähnten  Symptome,  das  veränderte  Wesen, 
das  unüberlegte  Auftreten  und  die  unbekümmerten  Äußerungen  über 
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alles  mögliche,  wovon  man  sonst  nichts  versteht,  einzig  und  allein 
davon  ab,  daß  die  feineren  Grade  der  Urteilskraft,  der  Reflexion  und 
namentlich  der  Selbstkritik  zuerst  verloren  gehen,  während  andere 
untergeordnete  Funktionen  eine  Zeitlang  eine  unbeherrschte  Tätig¬ 
keit  fortsetzen. 

Es  ist  kein  Zwmifel,  daß  vieles,  was  man  früher  als  Exzitation 
oder  Erregung  aufgefaßt  hat,  auf  Schmiedebergs  Weise  zu  deuten 
ist,  aber  verschiedene  Untersuchungen  auf  Gebieten,  wo  direkte  Be¬ 
obachtungen  oder  quantitative  Messungen  sich  ausführen  lassen,  zeigen 
doch,  daß  der  Alkohol  anfangs  oder  in  geringer  Konzentration  direkt 
erregend  wirkt  —  die  Protoplasmaströmung  in  Pflanzenzellen  wird 
beschleunigt,  die  Erregbarkeit  isolierter  Froschnerven  erhöht,  die  Fähig¬ 
keit  feine  Unterschiede  in  Ton-  oder  Lichtintensität  wahrzunehmen 
wird  verschärft  usw.  —  mit  andern  Worten,  daß  der  Alkohol  demselben 
Gesetz  folgt  wie  viele  andere,  vielleicht  alle  lähmenden  Gifte.  (Bei¬ 
spiele:  Das  lokalanästhesierende  Kokain  erzeugt  zuerst  erhöhte  Emp¬ 
findlichkeit  der  schmerzperzipierenden  Nervenapparate,  das  antiseptische 
Sublimat  befördert  in  minimaler  Konzentration  die  Gärung,  das  proto¬ 
plasmalähmende  Chinin  macht  zunächst  die  Bewegungen  der  Infusorien 
lebhafter.) 

Eine  erweiterte  Kenntnis  der  psychischen  Wirkungen  des  Alkohols 
hat  man  in  neuerer  Zeit  durch  Benutzung  der  Methoden  der  experi¬ 
mentellen  Psychologie  erlangt.  Kräpelin  und  seine  Schüler  waren 
bestrebt,  eine  quantitative  Analyse  des  Einflusses  auf  verschiedene  Arten 
der  Gehirnarbeit,  wie  Addieren,  Auswendiglernen,  Auffassungsvermögen, 
Zeitbeurteilung,  Wahlreaktionen  usw.,  zu  geben.  Die  Resultate  zeigen, 
daß  bereits  mäßige  Dosen  in  den  meisten  Fällen  eine  ausgesprochen 
lähmende  Wirkung  haben,  und  daß  die  leichteste,  am  wenigsten  ver¬ 
wickelte  Arbeit  am  wenigsten  leidet.  Die  Fertigkeit  im  Addieren, 
hauptsächlich  eine  Sache  der  Übung,  wird  demnach  selbst  von  großen 
Dosen  (80g)  nicht  weiter  affiziert,  während  das  Gedächtnis,  an  der 
Fähigkeit,  Zahlenreihen  auswendig  zu  lernen,  gemessen,  bereits  nach 
vorausgehendem  Genuß  von  20 — 40  g  deutlich  geschwächt  wird.  Nach 
denselben  Dosen  leidet  das  Auffassungsvermögen  (geprüft  am  Lesen 
von  Silben  und  Worten,  die  dem  Auge  rasch  durch  einen  schmalen 
Spalt  gezeigt  werden)  in  hohem  Grade.  Die  Ideenassoziationen,  d.  h. 
die  Assoziationen,  die  das  Versuchsindividuum  an  ein  aufgegebenes 
Wort  zu  knüpfen  vermag,  werden  so  verändert,  daß  die  wertvollen 
inneren  Assoziationen  oder  Gedankenassoziationen  (s.  B.  Strom  — 
Elektrizität)  von  äußeren  Assoziationen,  in  denen  Klanggleichheit,  Reim 
u.  dgl.  die  Hauptrolle  spielen,  abgelöst  werden  (Strom  —  Dom).  Nach 
kleinen  Dosen  (7,5  — 10g)  wird  anfangs 'eine  Arbeit,  die  mit  diesem 
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oder  jenem  motorischen  Akt  verbunden  ist,  in  der  Richtung  erleichtert, 
daß  die  Reaktionszeit  kürzer  wird,  aber  die  Exaktheit  der  Arbeit 
leidet;  wird  das  Versuchsindividuum  aufgefordert,  auf  ein  gegebenes 
Signal  so  rasch  wie  möglich  eine  von  zwei  im  voraus  verabredeten 
Bewegungen  auszuführen,  z.  B.  entweder  mit  der  rechten  oder  der 
linken  Hand  („Wahlreaktion“),  so  greift  es  unter  der  Alkoholwirkung 
rascher  zu,  aber  die  Anzahl  der  Fehler  wächst.  Die  Summe  der  viel¬ 
fach  variierten  Versuche  ist,  daß  die  Gehirntätigkeit  um  so  mehr 
leidet,  je  mehr  intellektuelle  Bearbeitung  die  empfangenen  Eindrücke 
erfordern;  die  Versuchspersonen  sind  indessen  selber  stets  der  Meinung, 
daß  sie  unter  dem  Alkoholeinfluß  bessere  Arbeit  geleistet  haben  — 
ein  höchst  charakteristischer  Zug,  dessen  Seitenstück  man  im  täg¬ 
lichen  Leben  in  der  Form  geschwächter  Selbstkritik  nach  kleinen 
Alkoholdosen  antrifft.  Im  ganzen  sind  all  die  interessanten  Phänomene, 
die  diese  Experimente  zutage  gefördert  haben,  genauer  betrachtet  nur 
eine  verkleinerte  Wiedergabe  der  Symptome,  die  man  brutaler  ent-  * 
wickelt  bei  dem  beginnenden  Rausch  wahrnimmt.  Die  Verkürzung 
der  Reaktionszeit  und  die  leichtere  Auslösung  von  Bewegungen  ent¬ 
spricht  genau  der  Neigung  des  Berauschten  zu  impulsiven  Handlungen, 
das  Vorherrschen  der  oberflächlichen  Ideenassoziationen  der  inhaltslosen 
Beredsamkeit,  und  das  ganze  Bild  läßt  sich  als  Lähmung  deuten. 
Kräpelins  Schlüsse  laufen  also  darauf  hinaus,  daß  große  Dosen  die 
sensorischen  und  intellektuellen  sowie  die  motorischen  Funktionen 
rasch  lähmen,  und  daß  nach  kleineren  Dosen  auf  letzterem  Gebiete 
der  Lähmung  ein  kürzer  oder  länger  dauerndes  Stadium  der  Erregung 
vorangeht.  Ob  bei  sehr  kleinen  Gaben  auch  die  Auffassung  und  Be¬ 
arbeitung  äußerer  Eindrücke  zunächst  erleichtert  sein  kann,  bevor  die 
Erschwerung  eintritt,  wird  unentschieden  gelassen. 

Der  Einfluß  auf  die  Muskelarbeit  wird  so  untersucht,  daß  man 
eine  bestimmte  Last  in  regelmäßigem  Tempo  heben  läßt,  bis  der 
Muskel  sie  nicht  mehr  zu  heben  vermag,  dann  folgt  eine  kurze  Pause 
und  darauf  eine  neue  Kontraktionsreihe  usw.  bis  zur  vollständigen  Er¬ 
mattung.  Umfassende  Versuche,  u.  a.  von  Hellsten  (1904)  angestellt, 
ergaben,  daß  Alkohol  fast  unmittelbar  nach  dem  Genuß  die  Leistungen 
erhöht;  aber  bald  darauf  (nach  4—10  Minuten)  tritt  eine  verhältnismäßig 
langdauernde  Herabsetzung  der  Arbeitsfähigkeit  ein  (2  — 10  Stunden), 
so  daß  die  Gesamtarbeitsmenge  nach  Alkohol  geringer  wird;  die  ange¬ 
wandten  Alkoholdosen  (80  g)  sind  jedoch  sehr  groß. 

Man  stößt  bei  diesen  Untersuchungen  wieder  auf  denselben  Zug: 
die  Versuchspersonen  haben  selber  fortwährend  den  Eindruck,  daß  sie, 
wenn  auch  die  Leistungen  schlecht  sind,  mehr  leisten  wie  ohne  Alko¬ 
hol.  Die  Ursache  liegt  in  einer  Verminderung  des  Müdigkeitsgefühls, 


46 


Organische,  nach  ßesorption  wirksame  Mittel. 


also  einer  schwach  narkotischen  Wirkung.  Das  Resultat  der  erwähn¬ 
ten  und  anderen  Muskelversuche  läßt  sich  dahin  zusammenfassen,  daß 
Alkohol  eine  momentane  und  rücksichtslose  Kraftentfaltung  begünstigen 
kann,  aber  für  ausdauernde  Arbeit  schädlich  ist.  Entsprechende  Er¬ 
fahrungen  sind  längst  von  professionellen  Sportsleuten  gemacht  worden, 
die  den  Alkohol  während  des  Trainings  verbieten. 

Wie  der  Alkohol  auf  die  Zirkulation  wirkt,  ist  zurzeit  noch 

•  •  _ 

nicht  aufgeklärt.  Uber  das  Verhalten  des  Blutdruckes  sind  die  An¬ 
gaben  verschieden.  Auf  Veranlassung  von  Binz,  der  ihm  auch  auf 


Fig.  2.  Isoliertes  Kaniachenherz  mit  Ringer-Lockescher  Salzlösung  durch¬ 
strömt.  A.  Normale  Tätigkeit.  B.  Verbesserte  Systole  nach  2  Minuten 
langer  Durchströmung  mit  0,4%  Alkohol.  C.  0,8 "/o  Alkohol:  erst  noch 
höhere  Systolen,  aber  bald  darauf  toxische  Wirkung  (Dixon). 

die  Zirkulation  eine  direkt  erregende  Wirkung  zuschreibt,  angestellte 
Versuche  ergaben  beim  Menschen  nach  50—75  ccm  Sherry  ein  ganz 
bedeutendes  Steigen  des  BlutdriicTcs.  Andere  Untersucher  haben  bei 
Menschen  und  Tieren  teils  keine  Wirkung,  teils  ein  geringes  Steigen 
gefunden,  das  von  Kochmann  und  Dixon  einer  Verengerung  der 
Abdominalgefäße  zugeschrieben  wird.  Die  Hautarterien,  besonders 
des  Gesichts,  erweitern  sich  bei  Menschen  schon  nach  kleinen  Dosen. 
Die  beim  gesellschaftlichen  Alkoholgenuß  eintretende  Erhöhung  der 
Pulsfrequenz  ist  eine  sekundäre  Wirkung,  hervorgerufen  durch  die  be¬ 
lebte  Stimmung  und  ähnliche  Nebenumstände.  Eliminiert  man  alle 
störenden  Faktoren,  indem  man  das  Versuchsindividuum  im  Bett  liegen 
und  in  Ruhe  und  Einsamkeit  verdünnten  Alkohol  zu  sich  nehmen  läßt, 
so  bewirken  selbst  große  Dosen  keine  Änderung  der  Pulsfrequenz. 

9 

Um  den  Einfluß  der  Gefäße  auszuschalten  und  eventuell  eine  reine 
Herzwirkung  zu  erhalten,  sind  verschiedene  Versuche  mit  dem  iso¬ 
lierten  Säugetierherzen  angestellt  worden.  Diese  haben  mehreren 
Untersuchern  das  Resultat  ergeben,  daß  das  Herz  von  ganz  geringen 
Alkoholmengen  nicht  deutlich  beeinflußt,  von  großen  nur  geschädigt 
wird.  Andere  haben  gefunden,  daß  starke  Verdünnungen  erregend 
wirken,  namentlich  wenn  das  Herz  von  vornherein  dadurch  geschwächt 
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war,  daß  es  zunächst  eine  Zeitlang  ohne  genügende  Ernährung  gear¬ 
beitet  hatte,  während  die  Wirkung  aushlieb  oder  zweifelhaft  war  bei 
kräftigen,  eben  präparierten  und  gut  ernährten  Fierzen.  Das  gleiche 
Verhalten:  keine  nachweisbare  Wirkung  auf  das  normale  Organ,  aber 
verbesserte  IContraktionen  bei  herabgesetzter  Herztätigkeit,  hat  man, 
wie  später  auseinandergesetzt  werden  wird,  auch  beim  Kampfer  ge¬ 
funden.  Figur  2  illustriert  die  Wirkung  auf  ein  isoliertes  Kanin¬ 
chenherz. 

\ 

Wahrscheinlich  ist  es  die  Gefäßerweiterung,  die  einen  größeren 
Teil  des  Blutes  als  gewöhnlich  in  den  oberflächlichen  Arterien  zirku¬ 
lieren  läßt,  die  den  Alkohol  zu  einem  temperatiirherabsetzeiideii 
Mittel  macht;  nach  den  gewöhnlichen  Dosen  beträgt  der  Temperatur¬ 
abfall  nur  0,5 — H.  Bei  berauschten  Individuen,  die  im  8chlaf  der 
VVinterkälte  ausgesetzt  sind,  kann  die  Temperatur  infolge  der  ver¬ 
mehrten  Wärmeabgabe  durch  die  erweiterten  Hautgefäße  sehr  stark 
fallen,  eine  in  nördlicheren  Breitengraden  bisweilen  vorkommende 
Todesursache.  -  * 

Die  \\4rkung  auf  die  Atmung  wird  untersucht,  indem  man  ihre 
Größe,  d.  h.  das  Volumen  der  ein-  oder  ausgeatmeten  Luft,  in  nor¬ 
malem  Zustande  und  nach  wechselnden  Alkoholmengen  mißt.  Die  Ver¬ 
suche  ergeben,  daß  die  Atmungsgröße  nach  mäßigen  Dosen  bei  ge¬ 
sunden,  ausgeruhten  Individuen  etwas  zunimmt,  weit  mehr  bei  er- 

•  • 

müdeten  Individuen  (wobei  sich  auch  lierausstellte,  daß  die  Atherarten, 
die  das  Bukett  des  Weines  bedingen,  einen  bedeutenden  Anteil  an 
dieser  Wirkung  haben).  Die  Frage  ist  nun  wieder,  ob  der  Alkohol 
das  Atemzentrum  direkt  reizt,  oder  ob  die  Volum  Vergrößerung  einen 
andern  Grund  hat;  es  könnte  z.  B.  sein,  daß  der  Wärmeverlust  durch 
verstärkte  Oxydation,  die  eine  verstärkte  Respiration  zur  Folge  hat, 
verdeckt  werden  sollte,  oder  daß  dies  nur  eine  Folge  der  lebhafteren 
Magen-  und  Darmtiitigkeit  wie  nach  jeder  gewöhnlichen  Mahlzeit  sei. 
Zahlreiche  Untersuchungen  haben  keine  Klarheit  gebracht.  Man  hat 
sich  u.  a.  bemüht,  einen  Maßstab  für  die  Erregbarkeit  des  Atemzen¬ 
trums  zu  finden  in  der  Art,  wie  es  auf  Einatmung  einer  Kohlensäure¬ 
atmosphäre  von  bestimmtem  Gehalt,  d.  h.  auf  Anhäufung  von  Kohlen¬ 
säure  im  Blut,  reagiert.  Falls  die  Erregbarkeit  durch  Alkohol  erhöht 
wurde,  mußte  man  erwarten,  daß  es  empfindlicher  reagierte  als  im 

normalen  Zustand;  indessen  fand  Loewy  bei  solchen  Versuchen  beim 

•  • 

Menschen  nach  35  ccm  Alkohol  keine  deutliche  Änderung  der  typischen 
Reaktion. 

Schicksal  im  Organismus  und  Ausscheidung.  —  Ist  der  Al- 
kohtd  ein  Nahruimsniittcl?  Diese  wichtige  Frage  ist  jetzt  nach 
vielen  Kontroversen  gelöst.  Ursprünglich  nahm  man  an,  daß  der  Al- 
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koliol,  naclidem  er  eine  Zeitlang  im  Blut  zirkuliert  habe,  unverändert 
aus  dem  Körper  wieder  ausgeschieden  würde  —  und  folglich  nicht 
als  Nahrungsmittel  dienen  könnte  — ,  bis  Binz  und  andere  nachwiesen, 
daß  nur  wenige  Prozent,  nach  den  Untersuchungen  von  Atwater  und 
Benedikt  (1902)  von  einer  Tagesdosis  von  75  ccm  nur  1 — 2%,  un¬ 
verändert  durch  Nieren,  Lungen  und  Haut  ausgeschieden  werden.  Die 
Oxydation  im  Körper  braucht  eine  gewisse  Zeit;  bei  dem  normalen 
Individuum  nach  einer  einmaligen  großen  Dosis,  z.  B.  100  ccm,  ungefähr 
12  Stunden  (s.  Pig.  3,  S.  50).  In  die  Milch  gehen  nur  geringe  Spuren 
über;  die  Milch  einer  stillenden  Frau,  die  60  ccm  Kognak  erhalten 
hatte,  enthielt  in  der  nach  3  Stunden  entnommenen  Probe  von  46  g 
nur  0,008  ccm  Alkohol  (Völtz  und  P  ächtner).  —  Die  Hauptmenge 
wird  also  im  Körper  verbrannt.  Daraus,  daß  die  Kohlensäureausschei¬ 
dung  und  die  Sauerstoffaufnahme  beim  Menschen  nach  Alkoholgenuß 
nur  wenig  wachsen,  geht  ferner  hervor,  daß  der  Alkohol  nicht  ohne 
Nutzen  verbrennt,  sondern  an  Stelle  anderer  Stoffe,  die  sonst  in  der 
gleichen  Zeit  verbrennen  würden,  und  die  er  also  spart,  oxydiert  wird, 
und  die  tägliche  Erfahrung,  daß  Alkoholiker  fett  werden,  führt  zu  dem 
Schluß,  es  sei  vor  allen  Dingen  das  Fett,  das  gespart  werde.  Der 
letzte  Punkt,  der  das  größte  Interesse  hat  und  vielfach  erörtert  worden 
ist,  ist  nun  die  Frage,  wieweit  kann  der  Alkohol  gleich  Fett  und  Kohle¬ 
hydraten  bei  seiner  Verbrennung  auch  Eiweiß  sparen.  Dies  kann  auf 
zwei  verschiedene  Arten  ausprobiert  werden:  Entweder  man  setzt  der 
Nahrung  Alkohol  zu;  dann  muß,  wenn  der  Alkohol  Eiweiß  spart,  d.  h. 
es  vor  Oxydation  schützt,  die  Stickstoffausscheidung  abnehmen.  Oder 
man  kann  eine  bestimmte  Menge  von  Fett  und  Kohlehydraten  in  der 
Nahrung  durch  die  ihrem  Verbrennungsvvert  entsprechende  Menge 
Alkohol  ersetzen,  wenn  der  Alkohol  an  die  Stelle  dieser  Stoffe  treten 
kann ,  muß  das  Stickstoffgleichgewicht  ungeändert  bleiben.  Nach  den 
ersten  Versuchen,  die  auf  diese  oder  jene  Weise  angestellt  wurden,  sah 
es  aus,  als  sei  der  Alkohol  nicht  imstande,  Eiweiß  zu  sparen;  indessen 
waren  in  diesen  Versuchen  die  Alkoholperioden  (wenige  Tage)  zu  kurz. 
In  einem  Versuch,  der  im  ganzen  35  Tage  dauerte,  kam  Neumann  zu 
dem  richtigen  Resultat.  Nachdem  er  sich  zunächst  in  einer  „Normal- 
periode^^  in  Stickstoffgleichge wicht  gesetzt  hatte,  wurden  in  Periode 
Nr.  2  (4  Tage)  77  g  Fett  der  Nahrung  weggelassen,  mit  der  Folge 
daß  an  Stelle  des  Fettes  Eiweiß  verbrannte  und  die  Stickstoffaus¬ 
scheidung  zun  ahm.  In  einer  dritten  Periode  von  10  Tagen  wurden 
entsprechend  der  fehlenden  Fettmenge  100  g  Alkohol  zugefügt;  in  den 
ersten  4  Tagen  ging  der  Stickstoffverlust  weiter,  in  den  letzten  6  Tagen 
trat  jedoch  wieder  Stickstoffgleichgewicht  ein.  In  der  folgenden, 
4.  Periode  wurde  der  Alkohol  beibehalten,  aber  die  77  g  Fett  wieder 
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zugetügt  und  jetzt  wurde  die  Stickstoffbalance  ])ositiv;  wurde  schließlich 
in  einer  letzten  Periode  der  Alkohol  weggelassen,  so  stellte  sich  die 
Kurve  wieder  auf  das  ursprüngliche  Niveau  ein  (Stickstoff’gleich- 
gewicht).  Genau  dasselbe  Resultat  ergeben  spätere  Untersuchungen, 
die  auch  bei  Fieber  vorgenominen  worden  sind  (Ott).  Die  Erklärung 
ist  offenbar  die,  daß  große  Alkoholdosen  anfangs  giftig  wirken  und 
vermehrte  Eiweißkonsumption  erzeugen,  aber  sobald  sich  nach  einigen 
Tagen  der  Organismus  an  den  Alkohol  gewöhnt  hat,  hört  dieser 
schädliche  Einfluß  auf,  und  die  Eiweißsparung  kommt  zum  Vor¬ 
schein.  Wird  die  Versuchsanordnung  so  abgeändert,  daß  in  den 
ersten  Alkoholtagen  kleinere  Dosen  genommen  werden,  dann  bleibt 
die  anfängliche  Giftwirkung  aus,  und  die  Eiweißersparnis  tritt  rein 
zutage,  gleichgültig  ob  es  Fett  oder  Kohlehydrate  sind,  die  durch 
Alkohol  ersetzt  werden.  Das  Resultat  vieler  und  mühsamer  Unter¬ 
suchungen  ist  also,  daß  Alkohol  in  mäßigen  Dosen  als  Brennmaterial 
isodijname  Mengen  Fett  und  Kohlehydrate  ersetzt  und  im  selben  Ver¬ 
hältnis  wie  diese  Eitveiß  spart.  Es  ist  überflüssig  hinzuzufügen,  daß 
dies  nur  prinzipielle  Bedeutung  hat,  da  die  Wirkungen  auf  das  Ner¬ 
vensystem  aufs  entschiedenste  dem  Alkohol  jeden  reellen  Wert  als 
Nahrungsmittel  für  gesunde  Menschen  rauben. 

Verdauung  und  Resorption  von  Nalirungsmitteln.  Kleine  Dosen 
der  konzentrierten  Alkoholika  (Schnäpse  und  Liköre)  schärfen  den 
Appetit  und  erzeugen  durch  den  angenehmen  Geschmack  und  die 
lokal  reizende  Wirkung  auf  die  Schleimhäute  Salivation  und  vermehrte 
Absonderung  von  stark  saurem  Magensaft.  Die  letztgenannte  Wirkung 
erhält  man  indessen  nur,  wenn  die  Dosen  so  klein  sind,  daß  die  Al¬ 
koholkonzentration  im  Mageninhalt  nicht  über  3  beträgt;  steigt  sie 
auf  5  % ,  so  sieht  man  keine  Wirkung,  und  eine  Konzentration  von 
über  10  %  hemmt  die  Sekretion.  Die  Wirkung  auf  die  Verdauung 
und  die  Resorption  ist  Gegenstand  vieler  Untersuchungen  und  sich 
widersprechender  Erklärungen  gewesen,  die  nach  den  oben  erwähnten 
Stoffwechseluntersuchungen  ihr  Interesse  verloren  haben.  Bei  diesen 
wurde  nämlich  die  Ausnutzung  der  Nahrung  untersucht,  indem  man 
bestimmte,  welche  Mengen  von  Stickstoff,  Fett  und  Kohlehydraten  in 
den  Normal-  und  den  Alkoholperioden  unbenutzt  mit  den  Fäzes  ab¬ 
gingen,  und  es  stellte  sich  heraus,  daß  tägliche  Alkoholdosen  von  60 — 
100 — 120  g  ohne  deutlichen  Einfluß  auf  die  Resorption  der  Nahrungs¬ 
mittel  waren.  Der  instinktive  Gebrauch  von  Alkohol  zu  fetten  Speisen, 
der  früher  als  Beweis  genommen  wurde,  daß  der  Alkohol  die  Fettver¬ 
dauung  befördere,  beruht  vermutlich  darauf,  daß  der  Eindruck,  den 

konzentrierter  Alkohol  auf  die  Geschmacksnerven  macht,  geeignet  ist, 

*  * 

der  bei  reichlichem  Fettgenuß  leicht  entstehenden  Übelkeit  entgegen- 

Poulsso  Q  ,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage.  4 
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zuwirkeu  (vgl.  den  analogen  Gebraucli  anderer  stark  schmeckender 
Substanzen,  z.  B.  des  Senfs). 

Ein  anderer  Einfluß  auf  den  Stoffwechsel  als  der,  daß  der 
Alkohol  bei  seiner  Verbrennung  andere  Substanzen  spart,  ist  nicht 
bekannt.  Da  Alkohol  bei  Gichtkranken,  wie  bekannt,  akute  Anfälle 
hervorrufen  kann,  hat  man  dem  Harnsäurestoffwechsel  besondere  Auf¬ 
merksamkeit  geschenkt  und  gefunden,  daß  die  Ausscheidung  beim 
gesunden  Menschen  in  der  Regel  unverändert  bleibt,  zuweilen  aber 
vermehrt  wird.  Die  .Urinmenge  wird  nach  kleinen  wie  nach  großen 
Alkoholdosen  konstant  etwas  vermehrt;  die  Ursache  dafür  ist  nicht 
genauer  bekannt. 
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Fig.  3.  Alkohol  im  Blut  nach  einer  einmaligen  großen  Gabe  (1,57  ccm 

pro  Kilo  Körpergewicht);  - - -  bei  Mchttrinkern,  -  bei  mäßigen 

Trinkern,  -  bei  Potatoren  (nach  Schweißheim  er). 

Lokal  wirkt  Alkohol  reizend,  da  er  Eiweiß  fällt  und  Wasser 
anzieht.  Auf  der  Haut  erzeugt  er  durch  seine  Verdampfung  das 
Gefühl  von  Kühle,  in  Form  von  Umschlägen  unter  dichter  Bedeckung- 
längere  Zeit  appliziert,  Rötung,  Entzündung  und  Blasen.  Spiritus 
von  über  70%  wirkt  auf  Schleimhäute  fast  ätzend.  Alkohol  wirkt 
antiseptisch,  doch  nicht  in  höherem  Grade;  bekanntlich  kommt  die 
Weingärung  erst  zum  Stehen,  wenn  ca.  15%  Alkohol  gebildet  sind. 
Bakterien  gegenüber  scheint  TOproz.  Spiritus  wirksamer  als  der  konzen¬ 
trierte  Alkohol  zu  sein,  der  vielleicht  nicht  so  leicht  in  die  Bakterien - 
körper  eindringt. 

Gewöhnung  und  chronischer  Alkoholismus.  Die  individuelle 
Reaktion  auf  Alkohol  ist  sehr  verschieden.  Durch  langdauernden  Ge¬ 
brauch  kann  oft  die  Toleranz  den  akuten  Wirkungen  gegenüber  stark 
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^•eöteig’ert  werden,  so  daß  manche  Menschen  die  Fähigkeit  erlangen, 
mit  einem  gewissen  Wohlbehagen  Mengen  (z.  B.  1—2  Flaschen  Brannt¬ 
wein  täglich)  zu  genießen,  die  bei  dem  Ungeübten  eine  lebensgefähr¬ 
liche  Vergiftung  hervorrufen  würden.  Wahrscheinlich  beruht  dies 
teilweise  auf  einer  „Angewöhnung  der  Nervenzellen“,  teilweise  auf  einer 
mit  der  Gewöhnung  erworbenen  Fähigkeit,  den  Alkohol  rascher  zu  ver¬ 
brennen,  denn  Schweißheim  er  fand  bei  Potatoren  nach  gleichen 
Gaben  einen  niedrigeren  Prozentgehalt  im  Blut  und  ein  Verschwin¬ 
den  desselben  aus  dem  Blute  in  der  Hälfte  der  Zeit,  die  bei  Nicht¬ 
trinkern  erforderlich  war  (s.  Fig.  3).  Auch  an  Alkohol  gewöhnte 
Tiere  entledigen  sich  desselben  rascher  als  die  normalen  Kontroll- 
tiere  (Pringsheim). 

Anhaltender  Alkoholraißbrauch  erzeugt  eine  chronische  Vergiftung, 
bei  der  nahezu  alle  Funktionen  und  Organe  Schaden  nehmen.  Die 
ausführliche  Beschreibung  der  Symptome  ist  Sache  der  Monographien; 
hier  sollen  nur  die  wichtigsten  Züge  angedeutet  werden. 

Zuerst  und  vor  allem  leidet  das  Zentralnervensystem.  Die  Herab¬ 
setzung  der  Leistungsfähigkeit  des  Gehirns,  die  eine  vorübergehende 
Folge  einzelner  Exzesse  ist,  wird  bei  habituellem  Mißbrauch  permanent. 
Es  stellt  sich  Stumpfheit  und  Gedächtnisschwäche  ein,  die  geistige 
Energie  und  Elastizität,  alle  höheren  Interessen  gehen  verloren,  und 
<las  ganze  Geistesleben  bewegt  sich  (entsprechend  der  Verflachung 
der  Ideenassoziationen,  vgl.  S.  44)  auf  einem  niedrigeren  Niveau,  nicht 
nur  bei  notorischen  Trinkern,  sondern  auch  bei  den  viel  zahlreicheren, 
deren  gleichmäßiger  Alkoholgenuß  scheinbar  ohne  Schaden  verläuft. 
Entzündungsprozesse  in  den  peripheren  Nerven^  die  erst  in  jüngerer 
Zeit  erkannte  Polyneuritis  alcoholica,  liegen  den  bekannten  motorischen 
Symptomen:  Tremor,  Lähmungen  und  ataktischen  Zuständen  (Pseudo¬ 
tabes)  zugrunde.  Nächst  den  Anomalien  von  seiten  des  Nerven¬ 
systems  kommen  am  häufigsten  Schleimhautentzündungen  vor.  Die 
lokal  reizende  Wirkung  des  Alkohols  verursacht  Katarrhe  im  Rachen 
und  namentlich  im  Magen  mit  den  bekannten  Symptomen:  Appetit¬ 
losigkeit,  morgendlichem  Schleimerbrechen  und  unregelmäßiger  Ab¬ 
führung.  Magenkatarrh  und  daraus  folgende  schlechte  Ernährung  zeigen 
sich  um  so  eher,  je  konzentriertere  Getränke  genossen  werden;  bei 
Verdünnung  wird  diese  lokale  Wirkung  abgeschwächt,  und  die  Rolle 
des  Alkohols  als  Sparmittel  tritt  hervor.  Der  typische  Biertrinker  ist 
daher  fett,  der  typische  Branntweintrinker  mager,  nur  das  Gesicht 
ist  bei  letzterem  turgeszent,  Nase  und  Wangen  von  erweiterten  Gefäßen 
bläulich  gefärbt  und  oft  der  Sitz  von  Akne  rosacea;  beim  akuten 
Rausch  hat  die  Farbe  einen  mehr  roten  Charakter  (Arterienerweite¬ 
rung).  Von  der  größten  Bedeutung  für  die  Lebensdauer  sind  die  Ver- 
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änderungen,  die  in  Gefäßen^  Nmxn  und  Herz  auftreten.  Die  clironisclie 
alkoholische  Endarteriitis  ist  eine  der  häufigsten  Ursachen  der  Apo¬ 
plexie.  In  den  Nieren  findet  sich  die  bekannte  Schrumpfung  des 
interstitiellen  Gewebes  (Morbus  Brightii).  Das  Herz  leidet  teils  sekun¬ 
där  infolge  von  Nieren-  oder  Gefäßkrankheiten,  teils  primär  durcli 
eine  chronische  Myokarditis,  die  mit  fettiger  Degeneration  und  Schwund 
der  Muskelsubstanz  einhergeht.  Die  hieraus  hervorgehende  Herz¬ 
schwäche  ist  im  täglichen  Leben  oft  latent  (xHkoholiker  scheuen 
körperliche  Anstrengungen),  sie  wird  aber  zur  häufigen  Todesursache, 
wenn  strenge  Anforderungen  an  das  Herz  gestellt  werden,  z.  B.  bei 
akuten  fieberhaften  Krankheiten,  vor  allem  Pneumonie.  Außer  dem 
Alkohol  spielt  bei  bedeutendem  Bierkonsum  auch  die  große  Flüssig¬ 
keitsmenge,  mit  der  das  Herz  belastet  wird,  eine  schädliche  Rolle 
(Herzhypertrophie,  „Bierherz“).  Auch  chronische  Krankheiten,  nament¬ 
lich  Syphilis  und  Arthritis  urica,  nehmen  bei  Alkoholikern  einen 
bösartigen  Verlauf  Bei  Frauen  wird  die  Milchabsonderung  herab¬ 
gesetzt,  wodurch  indirekt  die  Kindersterblichkeit  steigt. 

Besonders  verderblich  sind  die  Wirkungen  des  chronischen 
xklkoholgebrauches  bei  Kindern  (Zurückbleiben  des  körperlichen 
Wachstums  und  der  geistigen  Entwicklung,  Neurasthenie,  Epilepsie): 
Die  Nachkommenschaft  von  Trinkern  zeigt  häufig  die  verschiedensten 
Belastungen  —  ein  noch  nicht  genügend  untersuchtes  Kapitel;  die 
wichtigsten  Krankheiten,  die  mit  Alkoholismus  der  Eltern  in  Ver¬ 
bindung  gesetzt  werden,  sind  Rachitis,  Tuberkulose,  Chorea,  ver¬ 
schiedene  psychische  Abnormitäten,  Geisteskrankheiten.  Es  ist  in¬ 
dessen  schwierig  die  ursächlichen  Verhältnisse  aufzuklären.  Alkohol¬ 
mißbrauch  ist  oft  ein  andern  Abnormitäten  beigeordnetes  Symptom, 
und  man  gibt  dem  Alkohol  leicht  die  Schuld  für  Folgen,  für  die  er 
in  Wirklichkeit  nicht  verantwortlich  ist.  Die  Paarungen  alkoholisierter 
(Meerschweinchen  bleiben  meistens  resultatlos  oder  liefern  Frühgeburten. 

Ein  sehr  eigentümliches  Symptom  des  chronischen  Alkoholismus 
ist  das  Delirium  tremens^  eine  akute  Geisteskrankheit  von  meist 
raschem  Verlauf,  deren  Eigentümlichkeit  es  ist,  daß  sie  mit  den 
lebhaftesten  Delirien  und  Gehörs-  und  Gesichtshalluzinationen  ver¬ 
bunden  ist  (namentlich  werden  allerhand  kleine  Tiere,  Fliegen, 
Schlangen,  Ratten  usw.  gesehen).  Der  erste  Anfall  endet  gewöhn¬ 
lich  nach  einigen  Tagen  mit  Heilung,  die  Rezidive  können  jedoch 
in  dauernde  Geisteskrankheit  übergehen  oder  mit  Kollaps  und  Tod 
enden.  Der  Ausbruch  des  Deliriums  kann  fast  immer  auf  eine  Ge¬ 
legenheitsursache  zurückgeführt  werden,  entweder  ungewöhnlich  große 
Exzesse  in  Baccho,  innere  Krankheiten,  speziell  Pneumonie,  oder 
gröbere  Beschädigungen  (Frakturen). 
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Kill  von  (1(311  gewöhnlichen  Formen  abweichendes  Bild  zeigt  der 
Alkoholinißbrauch  bei  der  sogenannten  Dipsomanie,  die  mit  ihren 
scharf  begrenzten  Anfällen  und  freien  Intervallen  der  Epilepsie  ähnlicli 
ist  und  von  vielen  als  eine  Varietät  dieser  Krankheit  bezeichnet  wdrd. 
I)i('  Dipsomaneii  ((.^)uartalsäufer)  sind  oft  Menschen,  die  monatelang 
ein  geregeltes  Leben  führen  können,  bis  sich  die  Vorboten  eines 
Anfalles,  bei  Frauen  oft  im  Anschluß  an  die  Menstruation,  mit  Angst, 
Kardialgie  und  starken  Kongestionen  mehlen,  worauf  das  Ganze  mit 
einem  regulären  epileptischen  Anfall  zum  Abschluß  kommen  kann. 
M(‘ist  bleibt  jedoch  eine  solche  Entladung  aus,  die  Angst  nimmt  zu, 
der  Schlaf  schwindet,  es  entwickelt  sich  eine  tiefe  Depression  mit 
Unruhe  und  Bewegungsdrang,  der  Kranke  wirft  sich  in  unwider¬ 
stehlicher  Begierde  nach  Alkohol  auf  alle  Spirituosen  (Wein,  Brannt¬ 
wein,  denaturierten  Spiritus,  Eau  de  Cologne  usw.)  und  kann 
mehrere  Tage  mit  Trinken  fortfahren,  ohne  typischen  Rausch,  ohne 
Schlaf  und  ohne  Katzenjammer.  Ist  der  Anfall  vorbei,  so  folgen 
mehrere  Tage  Bettlägerigkeit  unter  tiefer  Niedergeschlagenheit  und 
protrahierten  Nach  wehen:  danach  wird  die  tägliche  Arbeit  wieder 
aufgenommen  und  kann  bis  zum  nächsten  Anfall  aufs  pünktlichste 
besorgt  werden.  Nahe  verwandt  mit  den  Dipsomanen  sind  die  neuro- 
pathischen,  gefährlichen  Individuen,  die  die  pathologische  oder 
abnorme  Alkoholreaktion  aufweisen;  für  sie  ist  charakteristisch,  daß 
der  Alkohol  bei  ihnen  meist  ohne  die  gewöhnlichen  Zeichen  der  Be¬ 
trunkenheit,  schwankenden  Gang  usw.,  eine  komplette  Bewußtlosig¬ 
keit  und  Verwirrung  erzeugt,  oft  verbunden  mit  den  heftigsten  Im¬ 
pulsen  (dem  Drang  Blut  zu  selien,  sexuellen  Gelüsten),  denen  blind¬ 
lings  Folge  geleistet  wird. 

Therapeutisclie  Anwendung.  Früher  wurde  Alkohol  beinahe 
regelmäßig  bei  akuten  fieherhaften  Krankheiten  verordnet,  unter  der 
Voraussetzung,  daß  er  stimulierend  auf  das  Herz  wirke.  Bei  Trin¬ 
kern  ist  diese  Behandlung  rationell,  aber  im  übrigen  sind  die  An¬ 
sichten  über  seinen  Nutzen  in  neuerer  Zeit  geteilt  und  die  Indika¬ 
tionen  für  die  Anwendung  verschieden.  Die  Anschauungen  gehen 
jetzt  immer  mehr  nach  der  Richtung,  daß  die  Darreichung  von  Alkohol 
bei  Pneumonie,  Typhus  usw.  bei  normalen  Individuen  überflüssig  ist. 
Viele  Kliniker  betrachten  jedoch  noch  immer  den  Alkohol  als  ein 
unmittelbares  Fxzitans  für  das  Herz  und  nehmen  an,  daß  er  bei 
Kollapszuständen  kräftigere  Kontraktionen  hervorrufe  (vgl.  die  oben 
|S.  46J  erwähnten  Tierversuche  über  die  Wirkung  auf  das  schlecht 
arbeitende  Herz).  Vielleicht  kann  die  Erweiterung  der  peripheren 
Gefäße  in  den  Fällen,  wo  gesteigerter  arterieller  Tonus  der  Systole 
ein(3n  zu  großen  Widerstand  bietet,  eine  Erleichterung  für  das  Herz 
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sein.  Bei  beginnender  akuter  y^Erlcältung^  mit  Fieber  scheint  Alkohol 
mit  reichlichen  Mengen  warmen  Wassers  zusammengenossen  wohl¬ 
tuend  zu  wirken;  es  ist  nicht  unwahrscheinlich,  daß  die  Erweiterung 
der  Hautgefäße  der  Kongestion  in  inneren  Organen  entgegen¬ 
wirken  kann. 

Eine  besondere  Bedeutung  ist  der  energischen  Alkoholbehandlung 
bei  septischen  Fiebern,  speziell  Puerperalfieber^  beigelegt  worden,  wo 
man  dem  Alkohol  geradezu  antiseptische  Wirkungen  zugeschrieben 
iiat.  Eine  direkt  bakterientötende  Wirkung  kann  aber  natür¬ 
lich  nicht  angenommen  werden,  denn  der  Alkohol  ist  ein  so 
schwaches  Antiseptikum,  daß  eine  für  Bakterien  schädliche  Konzen¬ 
tration  im  Blut  unmöglich  ist,  auch  wenn  man  kolossale  Dosen  auf 
einmal  gibt.  Durch  Tierexperimente  suchte  man  der  Frage  nach  der 
Bedeutung  des  Alkohols  bei  septischen  Krankheiten  auf  den  Grund 
zu  kommen.  Die  Resultate  sind  verschieden.  Lai  tinen  untersuchte 
an  einem  großen  Material  das  Verhalten  gegenüber  Tuberkelbazillen, 
Milzbrandbazillen  und  Diphtherietoxin  und  fand  nach  kleinen  wie 
nach  großen  Dosen  nur  ungünstige  Wirkungen.  Friedberger  und 
C.  Fränkel  sahen  bei  Kaninchen  nach  einer  einmaligen  großen 
Dosis  im  Verein  mit  Choleravakzination  die  Menge  der  Immunkörper 
im  Blut  auf  das  2^/2  fache  steigen,  aber  nach  fortgesetztem  Gebrauch 
der  gleichen  Dosen  stark  abnehmen.  Der  Gesamteindruck  aus  diesen 
und  andern  Versuchen,  z.  B.  Reichs  Untersuchungen  über  die  bak- 
tericide  Fähigkeit  des  Blutes,  die  Phagocytose  und  die  Resistenz 
der  roten  Blutkörperchen,  ist  der,  daß  die  experimentelle  Forschung 
noch  nicht  imstande  ist,  in  der  Frage  über  die  Wirkung  des  Alko¬ 
hols  auf  die  Infektion  oder  Intoxikation  bei  Fieberkrankheiten  eine 
zuverlässige  Auskunft  zu  erteilen. 

Sicher  ist  es  jedenfalls,  daß  bei  akuten  Fieberkrankheiten  der 
Alkohol  als  ein  Nahrungs-  und  Linderungsmittel  zu  betrachten  ist. 

Der  besondere  Wert  des  Alkohols  als  Nahrungsstoö'  bei  diesen 
Krankheiten,  wo  die  Tätigkeit  der  Verdauungsorgane  daniederliegt, 
besteht  darin,  daß  er  rasch  und,  im  Gegensatz  zu  fast  allen  andern 
Nahrungsmitteln,  unverändert,  ohne  Ansprüche  an  irgendwelche  Ver¬ 
dauungsarbeit  zu  stellen,  resorbiert  wird,  vollständig  verbrennt  und 
eine  so  große  Verbrennungs wärme  besitzt,  daß  man  dem  Körper 
damit  einen  nicht  unbeträchtlichen  Teil  der  Kalorien,  deren  er  bedarf 
zuführen  kann.  (Ein  Gramm  Alkohol  gibt  7,2  Kalorien,  1  g  Fett 
9,4  und  1  g  Eiweiß  oder  Kohlehydrate  ungefähr  4  Kalorien).  Der  Be¬ 
darf  eines  bettlägerigen  Menschen  kann  auf  höchstens  15U0 — 2(J0U 
Kalorien  pro  24  Stunden  veranschlagt  werden.  50  g  Alkohol,  die  als 
Wein  oder  Branntwein  leicht  aufgenommen  werden  können,  repräsen- 
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tieren  schon  360  Kalorien  oder  zwischen  und  des  täglichen 
Bedarfs,  was  bei  Patienten,  die  sich  iin  Zustand  der  Inanition  be- 
tinden,  sehr  wertvoll  ist.  Man  hat  die  Frage  aufgeworfen,  ob  diese 
Dosen  nicht  schädliche  Wirkungen  haben  können,  die  ihre  Bedeutung 
als  Nahrungsmittel  wieder  aufheben.  Darauf  läßt  sich  kaum  eine 
bestimmte  Antwort  geben.  Jedenfalls  ist  flem  Gewöhnungszustande 
des  Patienten  an  Alkohol  im  jeweiligen  Falle  Rechnung  zu  tragen. 

Die  narkotischen  Pngenschaften  machen  den  Alkohol  zu  einem 
wertvollen  Genuß-  und  Linderungsmittel  hei  Fieberkranhheiten,  die 
beginnende  Hirnlähmung,  die  selbst  kleine  Dosen  erzeugen,  läßt 
Hitze,  Durst  und  unangenehme  Empfindungen,  die  sich  mit  der  er¬ 
höhten  Temperatur  einstellen,  weniger  stark  zum  Bewußtsein  kommen 
und  ruft  eine  gewisse  Stumpfheit  und  Pmphorie  hervor,  die  einen 
wohltätigen  Schlaf  einleiten  können.  Als  Linderungsmittel  können 
daher  kleine  Alkoholdosen  sehr  wohl  indiziert  sein,  lassen  sich 
jedoch  durch  die  neueren  Antipyretika  teilweise  ersetzen. 

Bei  chronischen  Krankheiten  wurde  Alkohol  bis  vor  kurzem  oft 
angewandt  als  appetiterregendes  und  ernährendes  Mittel  und  als 
Schlafmittel  bei  langwieriger  Rekonvaleszenz,  bei  schlecht  genährten 
und  schwächlichen  Individuen,  bei  Phthisikern,  Anämischen  und 
Neurasthenikern.  Man  riskiert  jedoch  leicht  Angewöhnung,  und  die 
Stimmung  geht  jetzt  mit  Recht  dahin,  bei  den  meisten  chronischen 
Krankheiten  den  Gebrauch  von  Alkohol  einzuschränken  oder  ganz 
aufzugeben.  Besonders  gilt  dies  von  der  Anwendung  als  „belebendes“ 
Mittel  oder  Schlafmittel  bei  Neurasthenikern,  die  außerordentlich 
leicht  und  rasch  Alkoholiker  werden;  die  gewöhnlichen  Schlafmittel, 
deren  Gebrauch  besser  kontrolliert  werden  kann,  sind  weit  vorzuziehen. 
Am  wenigsten  bedenklich  ist  der  Alkohol  bei  alten  Individuen.  Kaum 
zu  rechtfertigen  ist  längerer  Gebrauch  bei  Kindern,  wie  oben  erwähnt, 

Bei  Appetitmangel  und  Dyspepsie  wirkt  Alkohol  in  kleinen  Dosen 
in  der  Regel  gut,  scheint  jedoch  bei  Hyperacidität  und  Magengeschwür 
kontraindiziert  zu  sein.  Konzentrierte  Alkoholika  sollen  nicht  auf  leeren 
Magen  genommen  werden,  sondern  während  oder  nach  der  Mahlzeit, 
da  Konzentrationen  von  mehr  als  10%  im  Mageninhalt,  wie  oben  erwähnt, 
die  Verdauung  hemmen  können. 

Bei  Diabetes^  besonders  bei  den  schwereren  Formen,  wo  nicht  nur 
die  Kohlehydrat-,  sondern  auch  die  Eiweißzufuhr  eingeschränkt  werden 
muß,  ist  Alkohol  wertvoll  als  Nahrungsmittel  und  als  ein  Mittel,  die 
einförmige  fette  Kost  schmackhafter  zu  machen.  Nach  O.  Neu¬ 
bauers  Untersuchungen  wird  durch  Alkoholzufuhr  auch  den  Folgen 
des  Kohlehydrathungers  entgegengewirkt,  indem  die  Ausscheidung  von 
.Vceton  und  /9-Oxybuttersäure  abnimmt. 
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Injektiou  von  einigen  Tropfen  ca.  96  proz.  Alkohols  in  Nerven 
bewirkt  analog  der  Durchschneidung  eine  Unterbrechung  der  Leitung. 
Mit  dieser  jetzt  häufig  geübten  Behandlung  erreicht  man  oft  langan¬ 
haltende  Heilung  von  Neuralgien.  Man  soll  nicht  in  gemischte  Nerven 
injizieren  (motorische  Lähmung),  sondern  nur  in  rein  sensible  (z.  B. 
bei  Trigeminus-  oder  Okzipitalneuralgie). 

Äußerlich  wird  Alkohol  zu  Waschungen  bei  phthisischen  Schweißen 
verwendet,  zu  erfrischenden  Frottierungen  bei  Fieber,  zu  jucken - 
lindernden  und  kühlenden  Umschlägen  und  als  Bestandteil  verschie¬ 
dener  schmerzstillender  und  hautreizender  Linimente.  Der  Des¬ 
infektion  von  Händen  und  Operationsgebiet  schickt  man  eine  Waschung 
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mit  Alkohol  oder  Äther  voraus  in  der  Absicht,  das  Fett,  das  eine 
hinreichende  Einwirkung  wassergelöster  Antiseptika  auf  die  Haut 
verhindern  würde,  aufzulösen.  Aus  gleichen  Gründen  ist  die  Reini¬ 
gung  von  Instrumenten  mit  Alkohol  zweckmäßig.  Spiritusumschläge 
(96  proz.,  24  Stunden)  werden  bei  Lymphangitis^  JPhlegmone^  Furunkeln. 
Panaritien  und  Erysipel  empfohlen:  Die  Entzündung  soll  oft  zurück¬ 
gehen  oder  jedenfalls  die  Ausbreitung  verhindert  werden,  was  man 
teils  der  antiseptischen  Wirkung  des  Alkohols,  teils  der  hervorge. 
rufen en  Hyperämie,  die,  wie  man  annimmt,  die  Bakterien  schwächt 
(vgl.  Bi  ersehe  Stauung),  zuschreibt. 

Behandlung  der  Vergiftung.  Bei  akuter  Vergiftung  wird  der 
Magen  ausgespült.  Ist  die  Temperatur  .stark  gesunken,  sorgt  man 
für  Erwärmung,  bei  drohender  Respirationslähmung  leitet  man  künst¬ 
liche  Atmung  ein,  als  Stimulans  für  Herz  und  Gehirn  wendet  man 
Coffein  an;  auch  Strychnin  kann  versucht  werden.  Der  chronische 
Alkoholismus  wird  durch  Entziehung  in  geschlossener  Anstalt  be¬ 
handelt  mit  nachfolgendem  langen  Aufenthalt  am  gleichen  Ort  zum 
Übergang  in  dauernde  Totalabstinenz.  Aus  dem  wirklichen  Trinker 
einen  mäßigen  Menschen  machen  zu  wollen,  ist  verlorene  Mühe. 
Die  Entziehung  geschieht  am  besten  plötzlich  oder  jedenfalls  im 
Verlauf  einiger  Tage;  dabei  riskiert  man  kaum  (oder  jedenfalls  äußerst 
selten)  einen  Anfall  von  Delirium.  Im  Gegensatz  zum  Morphinisten 
leidet  der  Alkoholiker  nur  wenige  Tage  unter  beschwerlichen,  aber 
sehr  selten  gefährlichen  Abstinenzsymptomen,  wie  tiefe  Niederge¬ 
schlagenheit,  Angst,  Schlaflosigkeit,  vermehrter  Tremor,  Anorexie 
und  Alkoholdurst.  Diese  Symptome  werden  mit  warmen  Bädern, 
leichter  Körp erarbeit,  Schlafmitteln  und  bitteren  Mitteln  bekämpft. 
Präparate. 

Alcohol  ahsolutus,  99,4 — 99,7  Vol.  %  Alkohol. 

Spiritus  mit  90 — 91  Vol.  %  und  Spiritus  dilutus  mit  68 — 69  Vol.  %  Alkohol 
finden  beide  eine  ausgedehnte  Verwendung  zur  Herstellung  von  Extrakten,  Tink¬ 
turen  und  vielen  andern  pharmazeutischen  Präparaten. 
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Wein  ist  ^^egorener  Traubensaft.  Der  wichtigste  Bestandteil  ist  Äthylalkohol, 
wovon  Bordeaux-  und  Burgunder-  W’eijie  sowie  Rheiwreine  7 — 10%  enthalten.  Außer 
Alkohol  und  Kohlensäure  wird  bei  der  Gärung  Bernsteinsäure  und  Glyzerin 
gebildet,  das  dem  Wein  einen  vollen  Geschmack  verleiht,  ferner  höhere  Alkohole 
und  Ester  der  Essigsäure,  Buttersäure  und  Önanthsäure,  die  sein  Aroma  bedingen; 
mehrere  von  diesen  Estern  bewirken  ähnlich  wie  Amylnitrit  eine  starke  Kongestion 
nach  dem  Kopfe.  Die  roten  Weine  enthalten  auch  Gerbsäure.  Naturweine  können 
nicht  mehr  als  etwa  15%  Alkohol  enthalten,  da  die  Gärung  aufhört,  wenn  die 
Konzentration  höher  wird.  Den  Si(dweino.n  [Portirein,  Sherry,  Madeira,  und  Mar¬ 
sala)  mit  16 — 23®/d  Alkohol  ist  Spiritus  zugesetzt  und  bisweilen  zur  Hebung  des 
Geschmacks  Most,  d.  h.  ungegorener  Traubensaft.  Champagner  ist  Wein,  dem 
nach  beendeter  Gärung  Zucker  zugesetzt  wird  und  der  von  neuem  auf  Flaschen 
gärt;  er  enthält  10%  Alkohol  und  freie  Kohlensäure;  die  letztere  bewirkt  raschere 
Resorption  und  Berauschung. 

Branntwein  wird  durch  Destillation  von  gegorenem  Zuckersaft  verschiedener 
Herkunft  gewonnen.  Die  meisten  Branntweine  enthalten  40 — 50%  Alkohol, 
der  bei  der  Destillation  znsammen  mit  Wasser  und  flüchtigen  aromatischen  Ver¬ 
bindungen  übergeht.  Unter  Spiritus  e  vino,  Kognak  oder  „französischem  Brannt¬ 
wein“  verstand  man  ursprünglich  nur  das  aus  den  Departements  Charente  und 
Charente  inférieure  stammende  Weindestillat,  jetzt  umfaßt  der  Name  jedoch  alle 
Traubenbranntweine;  enthält  37 — 41  Oq  Alkohol,  Whisky  wird  aus  Gerste  her¬ 
gestellt.  Arrak  wird  aus  gegorenem  Reiszucker  destilliert,  und  Rum,  der  stärkste 
von  allen  Branntweinen  mit  70—77%  Alkohol,  aus  der  Melasse  des  Zuckerrohr¬ 
saftes,  d.  h.  dem  nach  Auskristallisation  des  Rohrzuckers  zurückbleibenden  Sirup, 
der,  mit  Wasser  verdünnt,  der  Gärung  überlassen  wird.  Der  gewöhnliche  Korn- 
}>ranntwein  ist  verdünnter  Spiritus  (25 — 40%)  mit  bitteren  und  aromatischen  Sub¬ 
stanzen  versetzt  oder  destilliert. 

Bier  wird  durch  Gärung  von  Malz  bereitet.  Bayrisches  Bier  enthält  3 — 4’/2%; 
die  stärksten  englischen  Biersorten  bis  zu  7—10%  Alkohol,  Hopfenbestandteile 
(Bitterstoff  und  ätherisches  Öl),  einige  Prozent  Gummi,  Dextrin,  Zucker  und 
'V^'n  Eiweißsubstanzen;  sein  Nährwert  ist  also  im  Gegensatz  zu  der  populären 
Anschauung  gering.  Die  dunklen  Biersorten  haben  jedoch  einen  größeren  Gehalt 
an  Malzbestandteilen. 

Kumys  wird  durch  1—3  tägige  Gärung  kirkisischer  Stutenmilch  (9%  Milch¬ 
zucker)  hergestellt;  er  enthält  1,5—2%  Alkohol,  geringe  Mengen  Fett  und  Milch¬ 
säure,  2,5%  stickstoffhaltige  Bestandteile,  sowie  freie  Kohlensäure,  die  dem 
weißlichen  Getränk  einen  erfrischenden  Geschmack  verleiht  und  es  durch  Be¬ 
förderung  der  Resorption  berauschender  macht,  als  man  nach  dem  Alkoholgehalt 
erwarten  sollte.  Ein  ähnliches  Produkt  ist  der  Kefir  der  Kaukasier,  aus  gewöhn¬ 
licher  Kuhmilch  bereitet,  indem  man  ihr  „Ketirkörner“  zusetzt,  gelbliche  Klumpen, 
die  nach  Käse  und  ranziger  Butter  riechen  und  verschiedene  Mikroorganismen 
enthalten.  Da  der  Ketirpilz  im  Handel  zu  haben  ist,  ist  die  Zubereitung  leicht. 
Diese  beiden  Milchpräparate  werden  in  Dosen  von  einigen  Gläsern  täglich  bei 
Tuberkulose  und  Verdauungskrankheiten  angewandt. 

Yoghurt,  eine  besondere  Art  saure  Milch,  die  in  den  Balkanstaaten  ein  be¬ 
liebtes  Nahrungsmittel  ist,  wird  bereitet,  indem  man  Ziegen-  oder  Kuhmilch  auf 
das  halbe  Volum  eindampft,  auf  50^  abkühlt  und  ihr  ein  besonderes  Bakterien- 
ffemisch,  das  Maya  genannt  wird,  zusetzt;  darauf  wird  das  Ganze  12  Stunden  auf 
der  genannten  Temperatur  gehalten.  Das  Resultat  ist  eine  käsige,  säuerliche 
Masse,  die  Milchsäure,  etwas  Alkohol  und  teilw^eise  in  Pepton  und  Albumose 
übergeführte  Eiweißstoffe  enthält.  Mehrere  haben  gefunden,  daß  Yoghurt  bei 
Diarrhöen  bei  Erwachsenen  und  Kindern  nützlich  sei,  vermutlich  indem  es  schäd- 
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liehe  Darmbakterien  vernichtet;  es  wird  zugleich  als  ein  gutes  Nahrungsmittel 
bei  geschwächter  Verdauung  gepriesen,  jedoch  nicht  bei  Hyperacidität. 

Anhang. 

Von  einwertigen  Alkoholen  ist  der  Äthylalkohol  zurzeit  der  einzige,  der 
medizinische  Bedeutung  hat.  Das  vielbesprochene  Ftisel'öl,  das  bei  der  Gärung 
zugleich  mit  dem  Alkohol  gebildet  wird,  hat  je  nach  dem  Ausgangsmaterial  eine 
Avechselnde  Zusammensetzung.  Der  Hauptbestandteil  ist  der  gewöhnliche  Amyl¬ 
alkohol  oder  Oärungsamylalkohol,  eine  farblose  Flüssigkeit  von  widerlichem,  durch¬ 
dringendem  Geruch,  der  stark  zum  Husten  reizt.  Er  wirkt  einigermaßen  ähnlich 
Avie  der  gewöhnliche  Alkohol,  nur  ist  er  ca.  4  mal  giftiger.  Wenn  dem  Fuselöl 
so  oft  die  Schuld  an  den  unangenehmen  Folgen  des  Branntweinrausches  auf¬ 
gebürdet  wird,  so  ist  das  heutzutage  unberechtigt,  denn  infolge  der  verbesserten 
Herstellungsmethoden  kommt  es  in  der  Regel  nicht  in  Mengen  vor,  die  irgendwie 
Bedeutung  haben. 

Methylalkohol,  CH3OH,  findet  sich  als  Säureester  in  den  unreifen  Früchten 
verschiedener  Pflanzen.  Im  großen  wird  er  durch  trockene  Destillation  von  Holz 
dargestellt,  daher  der  Name  Holzspiritus.  Methylalkohol  hat  in  den  letzten  Jahren 
große  toxikologische  Bedeutung  erhalten,  weil  er  seiner  Billigkeit  wegen  als  Be¬ 
rauschungsmittel  mißbraucht  wird,  und  hat  sich  als  viel  gefährlicher  als  der  ge¬ 
wöhnliche  Alkohol  erwiesen.  Zur  Herbeiführung  des  Rausches  bedarf  es  größerer 
Dosen  als  beim  Äthylalkohol,  aber  die  Vergiftung  dauert  länger  und  ist  von  sehr 
viel  bösartigerem  Charakter.  Die  Ursache  hierfür  liegt  wohl  darin,  daß  der 
Methylalkohol  sich  im  Körper  anders  verhält.  Zunächst  verbrennt  er  nicht  voll¬ 
ständig,  sondern  wird  teilweise  nur  zu  Ameisensäure  und  Aldehyd  oxydiert 
(Pohl).  Dann  zirkuliert  Methylalkohol  sehr  viel  länger  in  unverändertem  Zustand; 
bei  einem  Hund  war  das  Blut  nach  einer  einzelnen  Gabe  Äthylalkohol  schon 
nach  einem  Tage  alkoholfrei,  während  Methylalkohol  nach  gleicher  Gabe  sich 
noch  nach  5  Tagen  nachweisen  ließ.  Bei  wiederholten  Dosen  tritt  daher  kumu¬ 
lative  Wirkung  ein.  Die  hervortretenden  Symptome  der  Vergiftung  bestehen  in 
Herz-  und  Muskelschwäche,  Erregungszuständen,  sogar  Tobsuchtsanfällen,  heftigen 
Unterleibsschmerzen  und  Krämpfen  (diagnostisch  wichtig),  Schüttelfrost,  Abnahme 
des  Sehvermögens,  Cyanose  und  Dyspnoe.  Schmiedeberg  ist  der  Ansicht,  daß 
es  sich  um  eine  durch  die  Ameisensäure  bedingte  Acidose  handelt.  Die  Narkose 
endet  im  Gegensatz  zum  gewöhnlichen  Alkoholrausch  oft  mit  dem  Tode.  Nach 
wiederholter  Vergiftung  (selten  nach  einem  einzigen  Rausch)  tritt  in  einer  be¬ 
deutenden  Prozentzahl  der  Fälle  bleibende  Blindheit  ein,  hervorgerufen  durch 
Neuritis  und  Atrophie  des  Sehnerven.  Die  letale  Dosis  wird  auf  50 — 75  g  ver¬ 
anschlagt,  aber  man  hat  lebensgefährliche  Vergiftungen  schon  nach  viel  kleineren 
Dosen  (11,5  g)  gesehen. 


2.  Stickoxydul. 

Obgleich  diese  Verbindung  nicht  zu  den  organischen  Körpern  ge¬ 
hört,  soll  sie  doch  aus  praktischen  Rücksichten  hier  im  Anschluß  an 
die  Narkotika  der  Fettreihe  besprochen  werden.  Das  Stickoxydul 
wurde  1776  von  Priestley  entdeckt  und  1799  von  Davy,  der  durch 
Experimente  an  sich  selber  dessen  eigentümliche  Eigenschaften  kennen 
lernte,  analysiert.  Schon  1844,  also  früher  als  Chloroform  und  Äther, 
wurde  es  von  dem  amerikanischen  Zahnarzt  Wells  als  Anästhetikum 
angeAvandt,  fand  aber  erst  1868  Phngang  in  Europa.  PÄne  eingehende 
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Kenntnis  dieser  Gasart  verdanken  wir  vor  allem  Paul  Berts  Unter¬ 
suchungen. 

Wirkungen.  Wird  das  unverdünnte  Gas  eingeatniet,  so  stellt 
sich  die  Wirkung  momentan  ein:  Unter  Ohrenklingen  und  -sausen 
schwindet  das  Bewußtsein,  und  unter  leichter  (Jyanose  tritt  Analgesie 
ein  —  alles  im  Laufe  einer  Minute.*  Wird  die  Phnatmung  jetzt  unter¬ 
brochen,  so  dauert  die  Anästhesie  nur  20 — 30  Sekunden,  vielleicht  ein 
wenig  länger,  und  der  Patient  erwacht  bei  vollem  Wohlbefinden. 
Wird  die  Einatmung  dagegen  fortgesetzt,  so  tritt  Asphyxie  und  Tod 
unter  dem  gewöhnlichen  PAstickungstypus  ein.  Die  Zeit,  die  bis 
zum  Eintritt  des  Todes  vergeht,  ist  etwa  die  gleiche  wie  beim  Aufent¬ 
halt  in  einer  indifferenten  Gasart,  z.  B.  Wasserstoff  oder  Stickstoff, 
nur  mit  dem  Unterschied,  daß  Erstickungskrämpfe  wegen  der  nar¬ 
kotischen  Wirkung  oft  ausbleiben  oder  nur  schwach  entwickelt  sind. 

Zwei  Faktoren  machen  sich  in  diesem  Bilde  geltend.  Erstens 
ist  das  Stickoxydul  ein  echtes  Anästhetikum,  daß  das  Großhirn  lähmt. 
Zweitens  ist  Stickoxydul  eine  Gasart,  die  erst  bei  hoher  Temperatur 
dissoziiert  wird  und  als  Sauerstoifquelle  dienen  kann.  Glühende  Kohle 
flammt  in  einer  N2  0-Atmosphäre  auf  wie  in  reinem  Sauerstoff,  die  mit 
geringer  Wärme  brennende  Schwefelflamme  erlischt  dagegen;  noch  viel 
weniger  ist  das  Piämoglobin  imstande,  sich  den  Sauerstoff  des  Stick¬ 
oxyduls  anzueignen;  daher  die  rasch  eintretende  Asphyxie. 

Anders  gestalten  sich  die  Symptome,  wenn  Stickoxydul  mit  so  viel 
Sauerstoff  (21  Volumprozent),  wie  die  Luft  enthält,  gemischt  eingeatmet 
wird.  Dabei  fällt  jede  Asphyxie  weg,  aber  auf  der  andern  Seite  wird 
NoO  unter  geringerem  Druck  aufgenommen  —  nur  Atmosphären 
—  und  im  Blute  nicht  in  hinreichender  Menge  gelöst,  um  volle  Nar¬ 
kose  hervorzurufen.  Es  kommt  nur  zu  einem  vergnügten  Rausch,  leb¬ 
hafter  Ideenflucht,  Munterkeit  und  Lachen  (Lustgas).  Die  Schmerz¬ 
empfindung  wird  etwas  abgestumpft,  jedoch  keine  Analgesie  erreicht. 

Die  Vorteile  der  beiden  beschriebenen  Zustände,  die  Anästhesie 
des  ersten  mit  der  Ungefährlichkeit  des  zweiten  zu  vereinigen,  war 
das  Ziel  einer  Reihe  sinnreich  ausgeführter  Versuche  von  Paul  Bert. 
p]r  erreichte  es,  indem  er  eine  Mischung  von  85  Teilen  Stickstoff¬ 
oxydul  und  15  Teilen  Sauerstoff  unter  einem  Überdruck  von  V4  Atmo¬ 
sphäre  einatmen  ließ.  So  erhielt  das  Blut  den  notwendigen  Sauer¬ 
stoff,  und  unter  dem  erhöhten  Druck  wurde  zugleich  genug  N2O 
aufgenommen,  um  die  volle  Wirkung  zu  entfalten.  Auf  diese  Weise 
konnte  die  erstrebte  ideale  Narkose  erreicht  werden,  aber  leider  ist 
die  Methode  schwer  durchführbar,  da  sie  einen  überaus  weitläufigen 
Apparat  verlangt,  unter  anderem  luftdichte  Kammern,  groß  genug, 
um  Patient,  Operateur  und  Assistenten  aufzunehmen. 
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Auweiiduii^.  Stickoxydul  wird  nur  zu  sehr  Icurzdauernden 
Operationen  angewandt,  fast  ausschließlich  in  der  zahnärztlichen 
Praxis,  ist  aber  jetzt  von  der  Lokalanästhesie  fast  ganz  verdrängt. 
Auf  Millionen  Narkosen  werden  nur  wenige  Todesfälle  gezählt.  Da 
die  Reflexe  nicht  verschwinden,  benutzt  man  die  beginnende  Cyanose 
als  Zeichen,  daß  die  Anästhesie  eingetreten  ist.  Dieselbe  Erhöhung 
des  Blutdrucks,  die  jede  Erstickung  begleitet,  tritt  auch  beim  Ein¬ 
atmen  von  Stickoxydul  auf  und  verbietet  seine  Anwendung  bei  älteren, 
an  Arteriosklerose  leidenden  Personen. 

Präparat. 

Xitrogenium,  oxydulatuni,  Stickoxydul,  N2O.  Färb-  und  geruchloses  Gas 
von  süßlichem  Geschmack,  leicht  in  Wasser  löslich.  Wird  bei  30  Atmosphären 
Druck  oder  bei  —  zu  einer  farblosen  Flüssigkeit  verdichtet,  die  bei  noch 
stärkerer  Abkühlung  zu  einer  eisähnlichen  Masse  erstarrt.  Wird  in  komprimiertem 
Zustande  versandt  und  angewendet.  —  In  den  letzten  Jahren  ist  man  in  England 
und  Amerika  bestrebt.  Stickoxydul  mit  Hilfe  von  Apparaten  anzuwenden,  die 
eine  Mischung  von  N2O  und  0  in  jedem  gewünschten  Verhältnis  gestattet.  An¬ 
fangs  braucht  man  reines  oder  fast  reines  N2O,  wenn  Anästhesie  eingetreten 
ist,  setzt  man  mehr  O  zu,  z.  B.  6 — 8%,  reagiert  der  Patient,  wird  die  SauerstofF- 
zufuhr  vermindert  usw.  Die  Methode  ist  jedoch  noch  umständlich  und  teuer. 
Bei  Geburten  sind  einige  wenige  (3 — 6)  Atemzüge  N2O  sofort  bei  Beginn  jeder 
Wehe  oft  hinreichend  um  einen  schmerzlosen  Verlauf  zu  erzielen. 


3.  Blausäure. 

Blausäure  kommt  im  Pflanzenreich  frei  oder  in  Form  von  Glyl^o- 
siden^  aus  denen  sie  durch  Spaltung  entsteht,  vor.  Das  bekannteste 
ist  das  Amygdalin  der  bitteren  Mandeln,  das  durch  Einwirkung  des 
begleitenden  Fermentes  Emulsin  in  Blausäure,  Bittermandelöl  (Benz¬ 
aldehyd)  und  Zucker  gespalten  wird.  Dasselbe  oder  ähnliche  Glykoside 
finden  sich  in  mehreren  der  gleichen  Familie  angehörigen  Pflanzen, 
z.  B.  in  den  Samen  der  Kirschen,  Pflaumen,  Aprikosen  und  Pfirsichen, 
in  dem  südeuropäischen  Prunus  Laurocerasus  und  in  vielen  andern 
Pflanzen,  die  verschiedenen  Familien  angehören.  Tm  Tierreich  trifft 
man  Blausäure  bei  einzelnen  Tausendfüßlern  (Fontaria  gracilis)  in  be¬ 
stimmten,  wahrscheinlich  zur  Verteidigung  dienenden  Hautdrüsen,  deren 
Sekret  bei  Berührung  des  Tieres  ausströmt. 

Wirkungen.  Die  Blausäure  wirld  von  allen  Giften  am  schnellsten, 
Uber  die  nach  großen  Dosen  folgenden  Symptome  ist  daher  nicht 
viel  zu  berichten.  Mitteilungen  über  Selbstmörder,  die  eine  Flasche 
Blausäure  geleert  haben  und  der  fulminanten,  sogenannten  apoplek- 
tischen  Form  der  Vergiftung  erliegen,  besagen  nur,  daß  sie  „wie  vom 
Blitz  getroffeD^  Umfallen,  einen  Schrei  ausstoßen  und  nach  ein  paar 
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tiefen  Atemzügen  unter  Krampfzuckungen  sterben.  Bei  langsamerem 
Verlauf,  z.  B.  nach  Aufnahme  eines  Teelölfels  der  1 — HCA  ent¬ 
haltenden  Präparate  verschiedener  Pharmakopoen,  kann  man  mehrere 
Phasen  in  dem  Vergiftungsbilde  beobachten.  Nach  einem  kurzen 
Prodromalstadium  mit  heftiger  Angst,  Schmerzen  in  der  Herzregion  und 
einem  Gefühl,  als  ob  die  Brust  zusammengeschnürt  würde,  treten  Dyspnoe 
und  Resj)irationskrämpfe  ein:  seltene,  angestrengte  Atembewegungen 
mit  kurzen  Inspirationen  und  langen  Exspirationen,  die  von  einer  Pause 
gefolgt  sind.  Bald  schließt  sich  daran  das  konvulsive  Stadium:  heftige, 
universelle  Krämpfe,  teils  klonischen,  teils  tonischen  Charakters,  die 
sich  bis  zum  Tetanus  steigern.  Den  Sclduß  bildet  das  asphyktische 
Stadium,  in  welchem  die  Atmung  aussetzend  und  oberflächlich  wird; 
zuletzt  gibt  es  zwischen  den  einzelnen  schwachen  Atemzügen  lange 
Pausen,  und  der  Tod  tritt  ein.  Der  Ausgang  der  Vergiftung  pflegt 
ungewöhnlich  rasch  entschieden  zu  sein.-  sofern  nach  1  Stunde  die 
Atmung  noch  im  Gang  ist,  kommt  es  meist  zu  baldiger  und  voll¬ 
ständiger  Heilung.  Die  kleinste  letale  Dosis  ist  ca.  0,06  g  HCN. 

Die  beschriebenen  Symptome  zeigen,  daß  die  Blausäure  zuerst 
das  Respirationszentrum  im  yerläiigerten  Mark  reizt  und  bald  darauf 
lähmt.  Aus  Tierversuchen  geht  hervor,  daß  das  vasomotorische  Zen¬ 
trum  in  ähnlicher  Weise  angegriffen  wird  und  daß  die  Zirkulation 
Veränderungen  zeigt,  die  denen  der  Respiration  entsprechen.  Wird 
durch  künstliche  Atmung  der  Erstickungstod  verhindert,  so  wird  das 
v'^inken  des  Blutdrucks  die  Todesursache. 

Gleichzeitig  mit  der  Einwirkung  auf  das  Zentralnervensystem 
tritt  eine  sehr  eigentümliche,  von  Geppert  näher  beschriebene  Stoff- 
wecliselveränderuilg  auf,  die  darin  besteht,  daß  der  normale  Gas¬ 
wechsel  im  Körper  aufhört.  Während  das  Blut  die  Kapillaren  passiert, 
gibt  es  nicht  wie  sonst  Sauerstoff  ab,  sondern  behält  in  den  Venen 
dieselbe  hellrote  Farbe  und  ungefähr  die  gleiche  Sauerstoffmenge,  die 
es  in  den  Arterien  hatte.  Es  geht  also  beinahe  kein  Sauerstoff¬ 
verbrauch  vor  sich,  die  Oxydationen  sind  gehemmt,  und  infolgedessen 
geht  auch  die  Kohlensäureproduktion  herab.  Dabei  ist  der  Sauerstoff’ 
nicht  etwa  fester  an  den  Blutfarbstoff  gebunden  wie  unter  normalen 
Verhältnissen,  denn  außerhalb  des  Organismus  trennt  er  sich  mit 
Leichtigkeit  los,  und  das  Blut  nimmt  venöse  Beschaffenheit  an.  Die 
Ursache  der  Herabsetzung  des  Sauerstoffverbrauches  kann  also  nicht 
im  Blute,  das  disponiblen  Sauerstoff  in  gewöhnlicher  Menge  enthält, 
liegen,  sondern  muß  darin  gesucht  werden,  daß  die  Blausäure  die  Ge¬ 
webe  der  Fähiglceit,  Sauerstoff  auf zunehmen^  beraiibt  {Fermentlähmung). 
Damit  stimmt  überein,  daß  die  Blausäure  auch  niederen  Tieren  und 
Pflanzen  gegenüber  als  Protoplasmagift  auftritt;  sie  hemmt  Gärung  und 
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Fäulnis,  die  Tentakeln  der  insektenfressenden  Droseraarten  stellen  ihre 
Bewegungen  ein,  und  Samen  vermögen  nicht  zu  keimen,  solange  Blau¬ 
säuredämpfe  gegenwärtig  sind.  Ein  Phänomen  gleicher  Natur  ist  es, 
daß  Blut  beim  Schütteln  mit  Blausäure  seine  katalytische  Wirkung  auf 
Wasserstoffsuperoxyd  fast  ganz  verliert,  wie  auch  die  Fermentwirkungen 
der  kolloiden  Metalle  gelähmt  werden  (s.  Einleitung  zu  den  schweren 
Metallen).  Mit  Hämoglobin  und  Methämoglobin  bildet  die  Blausäure 
Verbindungen,  denen  jedoch  keine  Bedeutung  für  die  Vergiftung  zu¬ 
erkannt  werden  kann,  da  die  Wirkung  bei  „Salzfröschen“,  deren  Blut 
durch  Salzlösung  ersetzt  ist,  in  allen  wesentlichen  Punkten  dieselbe  ist 
wie  bei  normalen  Tieren. 

Lolial  wirkt  die  Blausäure  anästhesierend;  sogar  die  Empfind¬ 
lichkeit  der  Haut  wird  herabgesetzt,  und  nach  längerer  Berührung  mit 
einer  2  proz.  Lösung  kann  ein  tagelanges  „Handschuhgefühl“  Zurück¬ 
bleiben. 

Das  rasche  Eintreten  der  Vergiftung  und  die  auffallend  rasche 
Wiederherstellung  nach  nicht  tödlichen  Dosen  zeigen,  daß  die  Blau¬ 
säure  außerordentlich  leicht  resorbiert  und  ebenso  rasch  wieder  un¬ 
schädlich  gemacht  wird.  Vermutlich  wird  sie  teilweise  durch  die 
Lungen  ausgeschieden,  teilweise  in  relativ  unschädliche  Rhodanver¬ 
bindungen  übergeführt. 

Die  Giftigkeit  anderer  Cyanverbindungen  hängt  davon  ab,  in¬ 
wieweit  sie  im  Organismus  Blausäure  abgeben.  Cyankalium,  das  nach 
Blausäure  riecht,  weil  diese  schon  durch  die  Kohlensäure  der  Luft 
daraus  vertrieben  wird,  ist  sehr  giftig  (letale  Dosis  ca.  0.15  g)  und, 
da  es  infolge  seiner  technischen  Verwendung  verhältnismäßig  leicht 
zugänglich  ist,  ist  es  diejenige  Cyanverbindung,  die  die  meisten  Ver¬ 
giftungen  verursacht  (Selbstmorde,  Fruchtabtreibungsversuche).  Es 
ruft,  da  im  Magen  HCN  allmählich  frei  wird,  die  Symptome  einer 
langsamer  verlaufenden  Blausäurevergiftung  hervor,  und  außerdem, 
da  es  wie  Kali  causticum  ätzend  wirkt,  starke  Schmerzen  und  Gastritis. 
Wird  das  Cyan  fest  gebunden,  so  wdrd  es  unschädlich  gemacht.  Gelbes 
Blutaugensalz  ist  daher  in  der  Regel  unschädlich  und  verursacht,  da 
es  von  der  stark  verdünnten  Magensalzsäure  nicht  angegriffen  wird,  in 
großen  Dosen  nur  Diarrhöe  wie  Glaubersalz.  Wird  es  dagegen  im 
Magen  mit  größeren  Mengen  starker  Säuren  zusammengebracht,  so 
kommt  es  zur  Blausäurevergiftung.  Bittere  Mandeln  enthalten  3% 

Amygdalin,  und  ein  Stück  liefert  ungefähr  1  mg  Blausäure. 

} 

Die  therapeutische  Anwendung  der  Blausäurepräparate  ist  zur¬ 
zeit  gering.  Sie  werden  hauptsächlich  als  geschmacksverhessernde 
Mittel  benutzt,  ferner  gegen  Übelkeit,  Erbrechen  und  Kardialgie,  wo 
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derungsmittel  leisten  können. 

Behandlung  der  Vergiftung.  Bei  den  rasch  verlaufenden  Ver¬ 
giftungen  kommt  jede  Behandlung  zu  spät.  Bei  langsamerem  Verlauf 
und  bei  ( /yankalivergiftung  wird  der  Magen  vermittelst  Magenspülung 
oder  Apomorphininjektion  entleert  und  mit  einer  verdünnten  Lösung 
von  Kaliumpermanganat  (1:500).  die  den  Cvanwasserstoff  zu  un- 
schädlicher  Cyansäure  oxydiert,  ausgespült.  Gegen  das  resorbierte 
Gift  ist  wenig  zu  machen.  Man  kann  intravenöse  Injektion  von  iOO  ccm 
oder  mehr  Lösung  von  Natriumthiosulfat  versuchen,  die  das  (Van 
in  Rhodanverbindungen  überführt.  Im  übrigen  werden  künstliche 
Atmung  und  Kampferinjektionen  empfohlen.  Bei  Vergiftung  mit 
bitteren  Mandeln  nimmt  man  ebenfalls  zunächst  eine  Magenspülung 
vor;  darauf  gibt  man  Salzsäure  (LV,,),  die  die  Spaltung  des  Amygdalins 
verhindert. 


Präparate  und  Dosen. 

Amygdale  amarae,  bittere  Mandeln;  Samen  von  Prunus  Amygdalus,  var. 
amara  (Rosaceae,  Südeuropa).  Die  bittere  Form  ist  wahrscheinlich  die  ursprüng¬ 
liche,  die  süße  Varietät  ein  Kulturprodukt  (vgl.  wilde  und  veredelte  Äpfel). 

Aqua  amygdalariLm,  amararum,  Bittermandelwasser.  Enthält  HCN. 

Innerl.  10 — 20  Tropfen  mehrmals  täglich.  Dos.  raax. 


Anhang. 

Ätherisches  Bittermandelöl  oder  Xitrobenzol .  Die  Spaltung  des  Amygdalins 
geht  nach  folgender  Gleichung  vor  sich: 

C20H27NO11  =HCN  +  CßHsCOH  +  2C6H12OG 

Amygdalin  =  Blausäure  -j-  Benzaldehyd  -t-  Traubenzucker 

(äth.  Bittermandelöl) 

Bei  der  Spaltung  wird  indessen  nicht  die  ganze  Blausäuremenge  frei,  sondern 
ein  Teil  bleibt  lose  an  Benzaldehyd  gebunden  (Benzaldehydblausäure).  Dieses 
„rohe  Bittermandelöl“,  das  bis  14%  HCN  enthalten  kann,  ist  selbstverständlich 
sehr  giftig.  Das  reine  (Öl  oder  der  Benzaldehyd,  der  jetzt  synthetisch  hergestellt 
wird,  hat  dagegen  bezüglich  der  Wirkungen  nichts  mit  der  Blausäure  gemein;  er 
ist  wenig  giftig  und  soll  erst  in  sehr  großen  Dosen  Krämpfe  hervorrufen,  die 
epileptischen  Anfällen  ähnlich  sind.  Die  Mengen,  in  denen  er  in  Parfümen  und 
Likören  vorkommt,  müssen  als  unschuldig  angesehen  werden.  Sehr  gefährlich  ist 
dagegen  das  ölartige,  hellgelbe  Nitrobenzol,  auch  Alirhanöl  oder  „unechtes  Bitter - 
mamlelöl^^  genannt,  das  jetzt  eine  außerordentlich  große  technische  Bedeutung  als 
Ausgangspunkt  für  die  Darstellung  des  Anilins  erhalten  hat.  Der  Geruch  des 
Nitrobenzols  gleicht  täuschend  dem  des  Bittermandelöls,  und  da  es  zugleich  eine 
sehr  billige  Substanz  ist,  hat  es  eine  höchst  verwerfliche  Anwendung  bei  Her¬ 
stellung  von  Konditoreiwaren  und  Spirituosen  gefunden;  seine  toxikologische 
Bedeutung  wird  in  jüngster  Zeit  dadurch  erhöht,  daß  es  bei  Laien  den  Ruf  hat, 
abortiv  zur  wirken.  Die  toxischen  Dosen  beginnen  schon  bei  1  g.  Das  Ver¬ 
giftungsbild  läßt  zwei  Symptomreihen  unterscheiden,  die  eine  hat  ihre  Ursache 
in  Veränderungen  des  Blutes,  das  dunkelbraun  wird  und  die  Fähigkeit,  Sauer¬ 
stoff  aufzunehmen,  verliert,  die  andere  ist  das  Resultat  der  Wirkung  des  Nitro- 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


benzols  auf  das  Zentralnervensystem.  Die  wichtigsten  von  den  vielen  Symptomen 
sind  im  Anfang  starkes  Übelbefinden  und  Schwächegefühl,  Brennen  im  Mund 
und  Rachen,  intensiver  Kopfschmerz,  später  eine  charakteristische  graublaue  oder 
fast  schwarzblaue  Oyanose  von  Gesicht,  Lippen  und  Fingern,  Erbrechen,  dessen 
Geruch  die  Diagnose  sehr  leicht  machen  kann,  Krämpfe  und  Bewußtlosigkeit,  die 
in  Koma  übergehen,  das  meist  nach  einigen  Stunden  mit  dem  Tode  endet. 
Zieht  sich  die  Vergiftung  in  die  Länge,  so  kann  sie  einen  eigentümlichen,  inter¬ 
mittierenden  Verlauf  mit  anfallsweise  auftretendem  Koma  nehmen.  Der  Patient 
liegt  in  tiefer  Narkose,  cyanotisch  mit  weiten  Pupillen  und  ohne  Reflexe,  es 
treten  tonische  Krämpfe  auf,  der  Puls  wird  sehr  frequent  und  klein,  das  Röcheln 
beginnt,  kurz  der  Tod  scheint  nahe  bevorzustehen.  Nach  einiger  Zeit  zeigt  sich 
indessen  eine  unerwartete  Besserung,  der  Puls  hebt  sich,  das  Bewußtsein  kehrt 
zurück,  der  Patient  erwacht.  Dieselbe  Erscheinung  kann  sich  mehrere  Tage 
hintereinander  wiederholen,  bis  die  Anfälle  endlich  aufhören,  die  Oyanose  sich 
verliert  und  Rekonvaleszenz  eintritt.  Wird  das  erste  Koma  überstanden,  so  ist 
die  größte  Gefahr  vorüber.  Abort  kann  eintreten.  Die  Prognose  ist  immer  sehr 
zweifelhaft,  da  die  Symptome  sich  so  spät  einstellen  (in  der  Regel  erst  nach 
V2 — 1  Stunde),  daß  die  vollständige  Entfernung  des  Giftes  aus  dem  Magen  nicht 
mehr  möglich  ist.  Aber  selbst  wenn  mehrere  Stunden  verflossen  sind,  soll  eine 
Magenausspülung  vorgenommen  und  ein  Abführmittel  gegeben  werden,  da  das 
sehr  wenig  lösliche  Nitrobenzol  langsam  resorbiert  wird.  Im  übrigen  werden 
Aderlaß  mit  nachfolgender  Kochsalzinjektion,  warmes  Bad  mit  kalten  Übergießungen, 
künstliche  Atmung  und  subkutane  Äther-  und  Kampferinjektionen  empfohlen. 
Fett  (Milch),  Alkohol  oder  Äther  dürfen  nicht  innerlich  gegeben  werden,  da  sie 
das  Nitrobenzol  auflösen  und  seine  Resorption  erleichtern. 

Kohlenoxyd. 

Ein  anderes  Blutgift,  das  keine  therapeutische  Bedeutung,  aber  um  so  größeres 
toxikologisches  Interesse  hat,  ist  das  Kohlenoxyd,  CO,  ein  färb-  und  geruch¬ 
loses  Gas,  das  sich  bei  Verbrennung  von  Kohlenstoff  unter  ungenügendem  Luft¬ 
zutritt  bildet. 

In  Städten  kommen  nicht  selten  Vergiftungen  mit  dem  gewöhnlichen  Leucht¬ 
gas  vor,  das  ungefähr  7%  Kohlenoxyd  enthält  und  im  übrigen  hauptsächlich  aus 
Wasserstoff  und  Methan  (CH4)  besteht.  Besonders  gefährlich  ist  das  Leckwerden 
oder  der  Bruch  von  Gasleitungen  unter  asphaltierten  Straßen  oder  im  Winter, 
wenn  die  Oberfläche  gefroren  und  die  Diffusion  des  Gases  in  die  Luft  verhindert 
ist.  Beim  Durchsickern  durch  die  Erdschichten  werden  die  riechenden  Bestand¬ 
teile  (schwere  Kohlenwasserstoffe,  Schwefelverbindungen)  adsorbiert,  und  das 
Eindringen  des  Gases  in  Wohnräume  geht  unbemerkt  vor  sich.  Viele  Todesfälle 
wurden  in  früheren  Tagen  durch  die  altmodischen  Öfen  hervorgerufen,  wo  die 
Luftzufuhr  durch  die  Ofenklappe  reguliert  wurde,  bei  deren  Verschluß  „die 
Kohlendünste“  leicht  in  die  Zimmer  zurückgingen,  oder  durch  andere  unvoll¬ 
kommene  Wärmeapparate,  wie  Kohlenbecken.  Kohlenoxyd  findet  sich  außerdem 
in  vielen  technisch  wichtigen  Produkten  (Generatorgas,  Wassergas),  in  den  Explo¬ 
sionsgasen  vieler  Sprengstoffe  usw.  Bei  Feuersbrünsten  in  geschlossenen  Lokalen, 
z.  B.  Theaterbränden,  erfolgen  Todesfälle  oft  nicht  durch  direkte  Verbrennung, 
sondern  durch  Kohlenoxydvergiftung. 

Die  große  Giftigkeit  des  Kohlenoxyds  ist  dadurch  bedingt,  daß  es  den 
Sauerstoff  des  Blutes  verdrängt,  indem  es  mit  dem  Hämoglobin  eine  feste  Ver¬ 
bindung,  das  Kohlenoxydhämoglobin,  bildet.  Das  Blut  wird  unfähig,  in  den 
Lungen  Sauerstoff  aufzunehmen  und  an  die  Gewebe  abzugeben;  der  Erfolg  ist 
eine  innere  Erstickung  infolge  von  Sauerstoffmangel,  aber  ohne  gleichzeitige 
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Kohlensäureauhäufung.  Da  die  Affinität  des  Kohlenoxyds  zum  BiutfurbstoÖ' 
200  mal  so  groß  ist  wie  die  des  Sauerstoffs,  so  reißt  das  Hämoglobin  das  Kohlen¬ 
oxyd  an  sich,  auch  wenn  es  in  der  Luft  nur  in  sehr  geringen  Mengen  vorhanden 
ist.  Der  quantitative  Verlauf  der  Reaktion  ist  von  dem  Mengenverhältnis  zwischen 
CO  und  O2  abhängig.  Schüttelt  man  Blut  mit  Luft,  die  Vto%  CO  enthäk,  so 
werden  schon  42%  des  Farbstoffs  zu  Kohlenoxydhämoglobin  umgewandelt,  und 
bei  größerer  Konzentration  wird  das  Blut  fast  vollständig  gesättigt.  In  der  Praxis 
hat  selbstverständlich  außer  der  Konzentration  auch  die  Zeit,  während  welcher 
das  giftige  Gas  eingeatmet  wird,  entscheidende  Bedeutung.  Beim  Menschen  tritt 
der  Tod  ein,  wenn  60  70%  des  Blutfarbstoffs  vom  Kohlenoxyd  beschlagnahmt 
sind.  Für  niedere,  hämoglobinfreie  Tiere  soll  CO  unschädlich  sein. 

Symptome.  Läßt  man  Tiere  stark  kohlenoxydhaltige  Luft  einatmen,  so  ent¬ 
wickelt  sich  die  Vergiftung  sehr  rasch.  Die  Tiere  werden  sogleich  unruhig.  Puls 
und  Atmung  beschleunigt,  es  stellen  sich  Krämpfe  und  bald  darauf  Herz-  und 
Atemstillstand  ein.  Beim  Menschen,  wo  das  Kohlenoxyd  beinahe  immer  in  sehr 
verdünntem  Zustand  ein  wirkt,  sind  (nach  Kunkel)  die  ersten  Symptome  Schwere, 
Klopfen  und  Eingenommensein  des  Kopfes,  Kongestionen  und  heftige  Kopf¬ 
schmerzen.  Geht  die  Vergiftung  weiter,  so  wird  das  Gesicht  blaß,  das  Bewußt¬ 
sein  geht  verloren  und  es  tritt  Erbrechen  ein.  Bei  fortgesetzter  Einatmung  wird 
die  Atmung  unregelmäßig,  stertorös,  der  Puls  frequent  und  klein,  die  Pupillen 
werden  weit  und  reaktionslos,  unwillkürlicher  Abgang  von  Harn  und  Kot  findet 
fast  regelmäßig  statt.  Wird  der  Kranke  in  frische  Luft  gebracht,  so  kann  noch 
Erholung  eintreten.  Andernfalls  stellt  sich  tiefes  Koma  ein,  das  nach  Stunden 
oder  Tagen  in  den  Tod  übergeht.  Wiederherstellung  soll  noch  nach  mehrtägiger 
Bewußtlosigkeit  beobachtet  worden  sein.  Der  Urin  enthält,  wie  bei  vielen  andern 
Vergiftungen  oft  Zucker.  Nach  üb  erstandener  Vergiftung  können  eine  Schar  von 
Nachkrankheiten  auftreten;  Lungenentzündung  (vielleicht  verursacht  durch  Aspi¬ 
ration  während  des  Erbrechens),  Hautgangrän,  Pemphigus,  Schmerzen  und  Läh¬ 
mungen  in  den  verschiedensten  Gebieten  (Extremitäten,  Blase,  Mastdarm,  Blind¬ 
heit,  Sprachstörungen)  teils  als  Folge  peripherer  Neuritiden,  teils  auf  Grund  von 
Hirnblutungen;  ferner  langanhaltende  Somnolenz,  Geisteskrankheiten,  Diabetes. 
Es  herrscht  Meinungsverschiedenheit  darüber,  ob  dies  alles  als  Folge  der  lang¬ 
dauernden  Asphyxie  der  Gewebe,  speziell  des  Zentralnervensystems,  gedeutet 
werden  kann,  oder  ob  dem  Kohlenoxyd  auch  eine  selbständige  Gift-wirkung  auf 
andere  Körperbestandteile  als  den  Blutfarbstoff  zukommt. 

Der  Leichenbefund  ist  nach  der  akuten  Kohlenoxydvergiftung  sehr  charakte¬ 
ristisch.  CO-Blut  hat  nicht  ganz  die  arterielle  Farbe,  sondern  einen  violetten 
Schimmer,  und  nimmt  nach  dem  Tode  keine  venöse  Beschaffenheit  an.  Die 
Leiche  bewahrt  daher  sozusagen  ein  frisches  Aussehen,  die  Totenflecke  sind  hell 
kirschrot  und  des  Blut  in  allen  Organen,  selbst  in  den  Venen,  ist  hellrot.  Schon 
im  Leben  kann  der  eigentümliche  Kontrast  zwischen  der  schlechten  Atmung  und 
der  frischen  Farbe  der  Schleimhäute  auf  die  Diagnose  führen.  Das  Kohlenoxyd¬ 
hämoglobin  kann  sowohl  spektroskopisch  als  auch  durch  chemische  Reaktionen 
nachgewiesen  werden. 

Die  gebotene  Behandlung  besteht  darin,  daß  man  den  Patienten  in  frische 
Luft  bringt,  wenn  notwendig  unter  langdauernder  Anwendung  von  künstlicher 
Atmung;  dadurch  wird  das  Kohlenoxydhämoglobin  dissoziiert.  Da  die  Reaktion 
—  Verdrängung  von  CO  durch  O2  —  um  so  schneller  verläuft,  je  größer  der 
Partiardruck  des  Sauerstoffs  ist,  so  sind  vSauerstoffinhalationen  wirksamer  als 
gewöhnliche  Luft.  Außerdem  wird  Aderlaß  und  intravenöse  Infusion  von  physio¬ 
logischer  Kochsalzlösung  empfohlen.  Die  Prognose  ist  im  Hinblick  auf  die 
häufigen  Nachkrankheiten  mit  Vorsicht  zu  stellen. 

Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  G.  Auflage.  5 
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4.  Curarin. 

Das  berühmteste  von  all  den  vielen  bei  exotischen  Volksstämmen 
gefundenen  Pfeilgiften  ist  das  südamerikanische  Curare,  dessen 
Eigenschaften  durch  Berichte  von  Entdeckungsreisenden  bekannt 
geworden  sind.  Curare  besteht  aus  braunen  trockenen  Massen  und 
wird  aus  der  Rinde  von  Strychnos  toxifera  und  andern  in  der  Um¬ 
gegend  des  Orinoko  und  Amazonenstromes  wachsenden  Strychnosarten 
gewonnen.  Über  der  Bereitung  scheint  ein  gewisses  Geheimnis  zu 
ruhen,  daß  den  Europäern  nicht  vollständig  bekannt  geworden  ist, 
und  gute  Präparate  werden  allmählich  seltener;  wahrscheinlich  gerät 
die  Herstellung  in  Verfall,  je  mehr  die  modernen  Schußwaffen  Bogen 
und  Blasrohr  verdrängen.  Die  verschiedenen  Handelssorten  ent¬ 
halten  nach  Boehms  Untersuchungen  Curarin,  den  Träger  der 
typischen  Wirkung,  sowie  Curin,  das  die  Nervenendwirkung  nur  ganz 
abgeschwächt  noch  aufweist. 

Wirkungen.  Curarin  hat  eine  äußerst  charakteristische  Wir¬ 
kung,  die  darin  besteht,  daß  es  bereits  in  außerordentlich  geringen 
Mengen  (bei  einem  Frosch  Vioo  Milligramm  oder  weniger)  die  End- 
organe  der  motorischen  Nerven  in  allen  willkürlichen,  quergestreiften 
Muskeln  lähmt.  Die  Lähmung  entwickelt  sich  zunächst  in  den 
Muskeln  der  Extremitäten,  dann  in  denen  des  Kopfes  und  Rumpfes, 
zuletzt  in  den  Atmungsmuskeln.  Der  Tod  tritt  ein,  sobald  die  Be¬ 
wegungen  des  Brustkorbes  und  des  Zwerchfells  auf  hören.  Am  Herzen 
werden  von  sehr  hohen  Dosen  die  hemmenden  Vagusfasern  gelähmt. 
Trotz  der  guten  Herzarbeit  sinkt  doch  nach  großen  Dosen  der  Blut¬ 
druck,  weil  die  Gefäßnerven  in  derselben  Weise  wie  die  Nerven  der 
quergestreiften  Muskeln  gelähmt  werden.  Die  kontraktile  Muskel¬ 
substanz  selber  wird  kaum,  die  motorischen  Nervenstämme  werden 
erst  nach  langdauernder  Einwirkung  und  die  sensiblen  Nerven  werden 
gar  nicht  beeinflußt.  Curarin  ist  daher  eine  für  physiologische  und 
pharmakologische  Versuche  sehr  wertvolle  Substanz,  die  benutzt  wird, 
um  den  Einfluß  der  Nerven  auszuschalten,  wo  die  direkte  Muskelerreg¬ 
barkeit  untersucht  werden  soll. 

Die  Nervenendwirkung  ist  beim  Curare  nur  am  stärksten  entwickelt,  sie 
kommt  sonst  auch  bei  außerordentlich  vielen  Molekülen  vor,  besonders  solchen, 
die  wie  das  Curarin  quartäre  Ammoniumbasen  sind,  so  Methylverbindungen  von 
Alkaloiden  (Methylstrychnin,  -veratrin,  -chinin  usw.,  nach  Brown  und  Fraser), 
aber  auch  bei  Trimethylamin,  Kampfer  usw.  Sogar  in  lebenden  Tieren  können 
sich  Substanzen  mit  Curarewirkung  bilden;  so  kann  die  eßbare  Muschel  {Mijtüus 
edulis) ,  bekannt  aus  mehreren  Vergiftungen,  wenn  sie  sich  in  ruhig  stehendem, 
verunreinigtem  Wasser  aufhält,  ein  wie  Curarin  wirkendes  Gift  enthalten,  das 
wieder  verschwindet,  wenn  die  Tiere  in  frisches  Wasser  gebracht  werden.  Einige 
Fische,  die  japanischen  Tetrodonarten,  scheinen  nach  Untersuchungen  von  Taka- 
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hashi  und  Inoko  in  ihren  Ovarien  normalerweise  ein  Gift  zu  enthalten,  das  u.  a. 

( ’urarinwirkung  hat. 

Curarin  kann  unter  bestimmten  Umständen  Strycknimrirkung  zeigen.  Tropft 
man  nämlich  nach  Ausschaltung  des  reflexhemmenden  Hirns  und  Unterbindung 
des  Herzens  —  um  den  Transport  des  Giftes  zu  den  peripheren  Nerven  zu  ver¬ 
hindern  —  ein  paar  Tropfen  sehr  verdünnter  Curarinlösung  auf  das  bloßgelegte 
Rückenmark,  so  bricht  rasch  ein  heftiger  Reflextetanus  aus.  Unter  gewöhnlichen 
Verhältnissen  können  diese  Krämpfe  sich  nicht  entwickeln,  weil  die  Lähmung  der 
motorischen  Endplatten  als  eine  Unterbrechung  der  Leitung  wirkt  und  verhindert, 
daß  ein  Bewegungsimpuls  vom  Zentrum  die  Muskeln  erreicht.  —  Umgekehrt 
kann,  wie  im  nächsten  Kapitel  zu  schildern  sein  wird,  das  Strychnin  neben  seiner 
Krämpfe  hervorrufenden  Wirkung  auch  eine  lähmende  Wirkung  auf  die  motorischen 
Nerven  haben  —  noch  ein  Berührungspunkt  zwischen  diesen  beiden  scheinbar 
so  verschiedenen,  in  Wirklichkeit  aber  verwandten  Alkaloiden,  die  in  derselben 
Pflanzenfamilie  Vorkommen. 

Durch  die  Magen-Darmschleimhaut  wird  Curarin  sehr  langsam 
aufgenommen  und  so  rasch  durch  den  Urin  wieder  ausgeschieden, 
daß  verhältnismäßig  große  innerliche  Dosen  keine  Vergiftung  ver¬ 
ursachen.  Aus  diesem  Grunde  kann  das  Fleisch  der  mit  Curare  ge¬ 
töteten  Tiere  ohne  Schaden  gegessen  werden.  Man  glaubte  daher  ur¬ 
sprünglich,  daß  Curare  vom  Verdauungskanal  her  überhaupt  keine  Gift¬ 
wirkung  entfalten  könne,  bis  Claude  Bernard  durch  Unterbindung 
der  Arteria  renalis  bei  Tieren  zeigte,  daß  die  bekannte  Wirkung 
nicht  ausblieb,  wenn  die  Ausscheidung  durch  die  Nieren  aufgehoben  wurde. 

Therapeutische  Anwendung.  Curare  ist  versucht  worden  bei 
Krämpfen  (Tetanus,  Strychninvergiftung),  aber  wieder  verlassen*,  die 
Präparate  variieren  zu  sehr  in  ihrer  Wirkung. 


5.  Strychnin. 

Strychnin  ist  der  hervorragendste  Repräsentant  einer  Gruppe  von 
Giften,  die  sich  dadurch  auszeichnen,  daß  sie  starke  reflektorische 
Krämpfe  hervorrufen.  Von  den  übrigen  Gliedern  der  Gruppe  sind 
die  bekanntesten  das  Brucin,  das  wie  das  Strychnin  in  Strychnos 
nux  vomica  vorkommt,  das  Oelsemin  in  Gelsemium  sempervirens,  so¬ 
wie  das  Opiumalkaloid  Thehain.  Unter  den  Bakterien  bilden  die 
Tetanushazillen  ein  Gift,  dessen  Wirkung  die  größte  Ähnlichkeit 

mit  denen  des  Strychnins  zeigen. 

Wirkungen.  —  Zentralnervensystem.  Strychnin  ruft  Tetanus 
hervor,  indem  es  die  Reflexerregbarkeit  des  Rückenmarks  bis  zum 
äußersten  steigert.  Auch  andere  Abschnitte  des  Zentralnervensystems 
werden  in  entsprechender  Weise  angegrüTen;  schon  kleine  Dosen 
verursachen  durch  Einwirkung  auf  das  verlängerte  IVXark  und  unab 
hängig  von  den  Krämpfen  Verengerung  der  Arterien  und  erhöhten  Blut- 
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druck  (s.  Fig.  4).  Aus  der  gleichen  Ursache  wird  die  Atmung  schneller 
und  tiefer,  während  die  Herztätigkeit  unverändert  hleibt  oder  infolge 
der  Erregung  des  Vaguszentrums  etwas  langsamer  als  normal  wird. 

Neben  den  erwähnten  Reizsymptomen  entwickeln  sich  sehr  bald 
auch  Symptome  zentraler  Lähmung.  Nach  großen  Mengen  kommt  es 
nur  zu  einem  ganz  rudimentären  Tetanus  oder  ein  paar  Krampfan¬ 
fällen,  und  es  tritt  rasch  eine  komplette  Paralyse  ein,  die  jedoch  nur 


Fig.  4.  Hund,  der  kurarisiert  ist,  wodurch  Krämpfe  also  ausgeschlossen  sind. 
Trotzdem  steigt  nach  einer  Strychnininjektion  der  Blutdruck  stark,  zuerst  in 
den  Arterien,  etwas  später  und  weniger  stark  auch  in  den  Venen.  A.F.:  Ar- 
teria  femoralis.  V.F.:  Vena  femoralis.  S.;  Zeit  in  Sekunden  (Delezenne). 


bei  niederen  Tieren  (Fröschen)  ihre  volle  Ausbildung  erfährt;  höhere 
Tiere  und  der  Mensch  gehen  während  der  Krämpfe,  die  die  be¬ 
ginnende  Lähmung  verdecken,  zugrunde.  Trotzdem  das  Wesen  der 
Wirkung  das  gleiche  ist,  kann  sich  daher  das  äußere  Bild  derselben 
bei  den  verschiedenen  Tierklassen  verschieden  gestalten  (dasselbe 
gilt,  wie  man  später  sehen  wird,  vom  Morphin). 

Die  Endorgane  der  motorischen  Nerven  werden  durch  größere 
Strychnindosen  gelähmt.  Die  Wirkung  ist  jedoch  nicht  so  typisch 
entwickelt  wie  bei  dem  ebenfalls  in  Strychnosarten  vorkommenden 


Strychnin. 
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Alkaloid  Curarin  (s.  den  vorhergehenden  Abschnitt  4)  und  tritt  bei 
höheren  Tieren,  die  in  einem  frühen  Stadium  der  Vergiftung  sterben, 
nicht  deutlich  hervor.  Bei  Fröschen  (Rana  esculenta)  kann  die  Curarin- 
wirkung  sich  voll  ausbilden,  so  daß  elektrische  Reizung 
des  Nerven  keine  Muskelkontraktion  zur  Folge  hat. 

Von  Interesse  ist  das  Verhalten  des  Frosches  dem 
Strychnin  gegenüber,  unter  anderem  weil  dieses  Tier 
schon  auf  minimale  Mengen  so  empfindlich  und  in  so 
typischer  Weise  reagiert,  daß  es  geradezu  zum  Nach¬ 
weis  des  Alkaloids  benutzt  werden  kann.  Bereits  Dosen 

Vioo  rufen  Symptome  erhöhter  Reflexerregbar¬ 
keit  hervor,  und  ^20  ^^g  ist  genügend,  die  Vergiftung 
in  ihrer  ganzen  Heftigkeit  herbeizuführen.  15 — 30  Mi¬ 
nuten  nach  subkutaner  Injektion  einer  solchen  Dosis 
bringt  eine  leichte  Berührung  oder  Frschütterung  der 
Unterlage  das  Tier  zum  schreckhaften  Zusammenfahren, 
etwas  später  reagiert  es  mit  blitzschnellem  Ausstrecken 
der  unteren  Extremitäten,  und  bald  löst  die  geringste 
Veranlassung  den  typischen  Tetanus  aus.  Sämtliche 
Skelettmuskeln  gehen  momentan  in  tonische  Kontraktion 
über;  die  Lichtreflexe  auf  der  feuchten  Haut  spiegeln 
ein  flimmerndes  Muskelspiel  wieder,  das  anzeigt,  daß 
der  Anfall  aus  einer  Reihe  äußerst  rasch  aufeinander 
folgender  Kontraktionen  besteht,  die  zusammen  den 
Eindruck  einer  einzigen  langdauernden  Zusammen¬ 
ziehung  hervorrufen.  Das  ganze  Tier  wird  steif  wie 
ein  Stück  Holz  und  in  Extensionsstellung  fixiert  — 

nicht  weil  die  Streckmuskeln  einer  stärkeren  Einwirkung  _ 

,1.  ...  .  ,  1  ..rx-  -11  temporaria. 

unterliegen,  sondern  weil  sie  meistens  kräftiger  sind  als  Strychninstellung 

die  Beugemuskeln.  Wo  die  Flexoren  die  kräftigeren  Fühner). 

sind,  bestimmen  sie  die  Stellung.  So  werden  beim  weiblichen  Frosch  die 
schwachen  Vorderextremitäten  längs  des  Körpers  ausgestreckt  gehalten, 
während  die  kräftigen  Armflexoren  des  Männchens,  die  in  der  Paarungs¬ 
zeit  tagelang  das  Weibchen  festhalten,  die  Arme  unter  der  Brust  falten. 
Auf  der  Höhe  der  Wirkung  folgt  mit  kurzen  Pausen,  in  denen  das 
Tier  ermattet  zusammensinkt,  Anfall  auf  Anfall,  scheinbar  spontan,  in 
Wirklichkeit  jedoch  immer  durch  einen  oder  den  anderen  Reiz  hervor¬ 
gerufen.  Wird-  die  Fortleitung  von  Eindrücken  zum  Rückenmark  durch 
Durchschneidung  der  hinteren  Wurzeln  der  Spinalnerven  unterbrochen 
oder  dadurch  gehindert,  daß  die  ganze  Oberfläche  des  Tieres  mit 
Kokain  anästhesiert  wird,  so  hört  der  Tetanus  auf.  Durchschneidet 
man  das  Halsmark  oder  zerstört  das  Hirn,  so  bleibt  er  unverändert 


Fig.  5. 
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oder  wird  stärker,  ein  Beweis  für  seinen  Ursprung  im  Rückenmark. 
Große  Dosen  bringen  bei  Fröschen  keine  oder  nur  kurzdauernde 
Krämpfe  hervor,  die  rasch  von  einer  Lähmung,  die  viele  Tage  anhal- 
ten  kann,  abgelöst  werden.  Erst  wenn  die  Ilauptmenge  des  Alkaloides 
ausgeschieden  ist,  kommt  die  Wirkung  kleiner  Dosen,  ein  heftiger 
Tetanus,  zum  Vorschein;  trotz  der  langandauernden  Lähmung  bleibt 
das  Tier  am  Leben,  da  das  Herz  zu  schlagen  fortfährt,  und  der  Still¬ 
stand  der  Atmung  durch  die  lebhafte  Hautatmung  ausgeglichen  wird. 

1 — 2  mg  Strychnin 
haben  beim  Mensehen  keine 
ohne  weiteres  auffallende 
Wirkung,  bei  näherer  Unter¬ 
suchung  findet  sich  jedoch 
ein  deutlicher  Einfluß  auf 
die  Schärfe  der  Sinne. 
Das  Perimeter  zeigt  eine 
Vergrößerung  des  Ge¬ 
sichtsfeldes  (s.  Fig.  6),  das 
Feld  für  die  Auffassung  von 
Blau  wird  ebenfalls  vergrö¬ 
ßert,  und  die  Fähigkeit,  feine 
Abstufungen  in  der  Licht¬ 
intensität  zu  unterscheiden, 
nimmt  zu.  Diese  Wirkung 

Fig.  6.  Linkes  Auge.  —  Zwei  schwarze  Punkte 
von  5  mm  Durchmesser  und  5  mm  Abstand. 

aufgenommen  24  Stunden  nach  Injektion  Dosis  mehrere  Tage  an: 
von  3  mg  Strychnin  (v.  Hippel).  nach  größeren  Dosen  kann 

die  erhöhte  Empfindlichkeit 
bis  zur  Lichtscheu  steigen.  Auch  die  andern  Sinne  weisen  ent¬ 
sprechende  Veränderungen  auf:  Gehör  und  Hautempfindung  werden  ge¬ 
schärft  und  Geschmacks-  sowie  Geruchsvermögen  können  für  einige  Zeit 
größere  Feinheit  gewinnen.  Dies  beruht  auf  einer  der  gesteigerten  Reflex¬ 
erregbarkeit  des  Rückenmarks  entsprechenden  erhöhten  Empfindlichkeit 
des  Gehirns;  was  das  Auge  anlangt,  so  scheint  es,  als  ob  der  Angriffs¬ 
punkt  des  Strychnins  jedenfalls  teilweise  in  der  Retina  liege,  die  aber 
als  ein  vorgeschobener  isolierter  Teil  des  Gehirns  zu  betrachten  ist. 

Die  ersten  deutlichen  Zeichen  der  erhöhten  Reflexerregbarkeit  des 
Rückenmarks  melden  sich  nach  subkutaner  Injektion  von  5 — 10  mg 
Strychnin.  In  den  Muskeln  stellt  sich  (nach  Nothnagels  und  Roß¬ 
bachs  Beschreibung)  als  erstes  Zeichen  der  beginnenden  Neigung  zu 
tonischer  Kontraktion  eine  schmerzhafte  Steifigkeit  und  Spannung  ein, 
die  die  Bewegungen  verlangsamt  und  erschwert.  Das  Schlucken  geht 


hält  nach  einer  einmaligen 
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mit  Mühe  vor  sich,  die  Atmung  ist  erschwert,  die  i\lasseteren  sind  hart, 
das  Gesicht  bekommt  ein  starres,  verzerrtes  Aussehen,  und  der  Kopf 
wird  von  den  Nackenmuskeln  etwas  nach  hinten  gezogen.  Ein  nocli 
deutlicheres  Vorzeichen,  daß  der  Starrkrampf  nicht  melir  fern  ist, 
sind  fibrilläre  Zuckungen  in  verschiedenen  Muskelgruppen.  Es  können 
sich  auch  schmerzhafte  Erektionen  einstellen,  was  zur  Verwendung 
des  Strychnins  als  Aphrodisiakum  Anlaß  gegeben  hat.  Sehr  große 
Dosen,  z.  B.  einige  Zentigramm  (0,03  g  wird  als  die  geringste  letale 
Dosis  angegeb'en),  führen  rasch  zu  dem  heftigen  Auftreten  der 
akuten  Strychnin  Vergiftung.  Nach  einem  kurzen  Prodromalstadium 
mit  Unruhe,  Angst  und  bisweilen  Erbrechen  setzt  plötzlich  der  Tetanus 
ein.  Alle  quergestreiften  Muskeln  kontrahieren  sich  gleichzeitig,  die 
Wirbelsäule  wird  hyperextendiert,  so  daß  der  steife  Körper  in  rück¬ 
wärts  konkavem  Bogen  nur  auf  Kopf  und  Fersen  ruht,  die  Kiefer  sind 
fest  zusammengepreßt  und  die  Atmung  sistiert,  da  der  Brustkorb  in 
Inspirationsstellung  fixiert  wird.  Ein  paar  Sekunden  oder  Minuten 
bleibt  der  Körper  unter  zunehmender  Cyanose  bretthart  und  unbeweg¬ 
lich,  dann  löst  sich  der  Krampf,  die  Cyanose  weicht,  und  die  Muskeln 
bleiben  erschlafft  bis  zum  nächsten  Anfall.  Der  Tod  tritt  meist  im  An¬ 
schluß  an  einen  langdauernden  Anfall  ein,  zuweilen  schon  im  ersten, 
infolge  der  Asphyxie  während  des  Anfalles  oder  auf  Grund  der  läh¬ 
menden  Wirkung  des  Strychnins  auf  das  Zentralnervensystem,  speziell 
das  verlängerte  Mark.  Das  Bewußtsein  bleibt  die  ganze  Zeit  erhalten 
und  der  Zustand  ist  äußerst  schmerzhaft. 

Das  Strychnin  ist,  im  Einklang  mit  der  allgemeinen  Regel,  daß  Nervengifte 
um  so  wirksamer  sind,  je  entwickelter  das  Zentralnervensystem  ist,  nach  dem 
Körpergewicht  berechnet,  am  giftigsten  für  den  Menschen.  Auf  andere  Säuge¬ 
tiere  wirkt  es  einigermaßen  ähnlich  wie  auf  den  Menschen,  doch  so,  daß  bald 
die  Lähmung,  bald  die  Krämpfe  mehr  in  den  Vordergrund  treten.  So  verursachen 
beim  Kaninchen  selbst  kleine  Mengen  nur  einen  kurzen  Tetanus,  der  bald 
einer  vollständigen  Lähmung  mit  Atmungsstillstand  weicht.  Das  begleitende 
Alkaloid  Brucin  ist  ungefähr  vierzigmal  weniger  giftig,  wirkt  aber  verhältnismäßig 
stärker  auf  die  motorischen  Endplatten  und  bildet  so  einen  Übergang  zum  Curarin. 

Lokale  Wirkungen.  Strychnin  hat  einen  überaus  bitteren  Ge¬ 
schmack,  der  sich  noch  bei  einer  Verdünnung  von  1 : 50000  bemerkbar 
macht,  und  erzeugt  aus  diesem  Grunde  reflektorisch  Salivation.  Kleine 
Dosen  scheinen  den  Appetit  zu  schärfen  und  wirken  auf  die  Ver¬ 
dauung  wahrscheinlich  auf  dieselbe  Weise  wie  andere  bittere  Stoffe. 

Strychnin  hat  kumulative  Wirkung,  d.  h.  nach  vielen  kleinen 
durch  längere  Zeit  gegebenen  Dosen  kann  plötzlich  Vergiftung 
auftreten,  gerade  als  ob  eine  größere  Menge  auf  einmal  gegeben 
wäre.  Diese  Eigenschaft,  die  das  Strychnin  mit  mehreren  andern 
Substanzen  teilt,  z.  B.  dem  Digitoxin,  hat  vermutlich  ihren  Grund  darin, 
daß  es  rasch  resorbiert  wird,  eine  Zeitlang  im  Nervensystem  fest- 


72 


Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


gehalten  und  langsam,  und  jedenfalls  teilweise  unverändert,  wieder 
ausgesehieden  wird  (es  kann  noch  8  Tage  nach  einer  akuten  Vergiftung 
im  Urin  nachgewiesen  werden),  so  daß  eine  Ansammlung  im  Körper 
stattfindet  —  chemische  Kumulation.  Man  hat  diese  Eigenheit  auch  in 
der  Art  erklärt,  daß  die  Wirkung  der  Einzeldosis  lange  anhielte;  jede 
neue  Dosis  treffe  dann  das  Zentralnervensystem  schon  in  einem  Zustand 
erhöhter  Reflexerregbarkeit,  und  so  summierten  sich  allmählich  die 
Einzel  Wirkungen  —  dynamische  Kumulation.  Bei  kontrollierter  medi¬ 
zinischer  Anwendung  äußert  sich  die  kumulative  Wirkung  nur  als 
eine  leichte  Steifigkeit  in  Kau-  oder  Nackenmuskeln  oder  in  einer 
abnormen  Empfindlichkeit  gegen  Sinneseindrücke,  Symptome,  die  mit 
Aussetzen  des  Mittels  rasch  verschwinden. 

Therapeutische  Anwendung.  Strychnin  wurde  früher  viel  bei 
Lähmungen  angewandt,  ist  aber  jetzt  durch  die  modernen  physikalischen 
Methoden  der  mechanischen  und  elektrischen  Behandlung  fast  voll¬ 
ständig  verdrängt  worden.  Bei  peripheren  Lähmungen  (Diphtherie, 
Blei)  wird  jedoch  Strychnin  in  größeren  Dosen  bis  in  die  neueste  Zeit 
empfohlen.  Die  Wirkung  muß  im  ganzen  doch  als  problematisch  an¬ 
gesehen  werden.  Es  ist  schwer  zu  verstehen,  daß  das  Strychnin  eine 
andere  Wirkung  haben  sollte,  als  eine  Besserung  vorzutäuschen,  da¬ 
durch,  daß  es  die  Erregbarkeit  im  Zentrum  erhöht.  Bessert  sich 
die  Lähmung  unterdessen  spontan,  so  wird  die  Veränderung  leicht 
mit  Unrecht  dem  angewandten  Mittel  zugeschoben.  Von  Augenärzten 
wird  Strychnin  bei  Amhlyopien  mit  oder  ohne  Optikusatrophie  nicht 
selten  angewandt  und  soll  bisweilen  dauernde  Besserung  bewirken. 
Nach  dem,  was  oben  über  die  Wirkung  aufs  Auge  gesagt  ist,  ist  es 
verständlich,  daß  es  jedenfalls  einen  vorübergehenden  günstigen  Ein¬ 
fluß  auf  die  Sehkraft  haben  kann.  Häufig  wird  das  Strychnin  auch 
subkutan  in  die  entsprechende  Schläfe  injiziert,  unter  der  Voraus¬ 
setzung,  daß  es  so  am  besten  auf  das  kranke  Auge  wirken  könne: 
eine  unhaltbare  Vorstellung. 

Gegen  Enuresis  bei  Kindern  wird  Strychnin  mit  wechselndem 
Erfolg  gegeben.  Bisweilen,  wahrscheinlich  in  Fällen  wo  die  Inkon¬ 
tinenz  durch  Schlaffheit  oder  mangelnde  Reaktion  der  Schließmusku¬ 
latur  der  Blase  bedingt  ist,  hilft  es  ausgezeichnet,  in  andern  Fällen 
versagt  es  vollkommen. 

Neuerdings  wird  Strychnin  in  großen  Doßen,  bis  zu  5 — 10  mg  sub¬ 
kutan  mehrmals  binnen  24  Stunden,  als  Stimulans,  das  Coffein  und 
*  Kampfer  übertriift,  bei  Kollaps  Zuständen  jeder  Art  empfohlen. 

Bei  unbestimmten  Schwäche-  und  Erschlaffungszuständen,  sowie 
bei  sexueller  Asthenie  wird  Strychnin  als  anregendes  und  „stärkendes“ 
Mittel  gebraucht;  vielleicht  kann  die  erhöhte  Erregbarkeit  des  Zentral- 
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iiervensystems  bei  solchen  Zuständen  von  Xutzen  sein.  Gegen  Dyspepsie 
und  Atonie  des  Darmes  wird  Strychnin  häutig  verordnet  und  scheint 
oft  wirksam.  Endlich  soll  noch  erwähnt  werden,  daß  Strychnin- 

w  m 

injektionen  von  russischen  und  französischen  Ärzten  oft  als  Hilfsmittel 
bei  der  Behandlung  des  chronischen  ATkoholismus  empfohlen  worden 
sind;  es  wird  angegeben,  daß  das  Alkoholbedürfnis  dabei  abnähme. 

Behandlung  der  Strychninvergiftung.  Hat  die  Vergiftung  erst 
vor  kurzem  stattgefunden,  so  wird  der  Klagen  so  schnell  wie  möglich 
mit  dem  Magenschlauch  entleert.  Wenn  sich  bereits  Krämpfe  einge¬ 
stellt  haben,  muß  der  Patient  erst  narkotisiert  werden,  da  jeder  Ver¬ 
such,  den  Schlauch  einzuführen,  Anfälle  von  Trismus  und  Tetanus 
hervor  ruft.  Hat  man  keinen  Magenschlauch  zur  Hand,  so  gibt  .man 
subkutane  Apomorphininjektionen;  darauf  sucht  man  das  Gift  durch  Gerb¬ 
säure  (Kaffee,  Tee)  oder  Jodtinktur  in  schwerlöslicher  Form  auszufällen. 
Im  übrigen  deckt  sich  die  Therapie  mit  der  Behandlung  des  Tetanus 
traumaticus:  protrahierte  warme  Bäder,  Chloroform-  und  Atherinhala- 
tionen,  bis  die  Krämpfe  auf  hören,  große  Dosen  Chloral  per  Klysma. 

Präparate  und  Dosen. 

Semen  Strychni,  JSux  vomica;  runde,  flache,  bikonkave,  graugelbe,  seiden¬ 
glänzende  Samen  von  Strychnos  nux  vomica,  Loganiaceae,  einem  in  Vorder-  und 
Hinterindien,  auf  Ceylon  und  vielleicht  in  Nordaustralien  heimischen  Baum. 
Dos.  max.  0,1  tägl.  0,2. 

Tinctura  Strychni;  innerl.  10  Tropfen  dreimal  tägl..  Dos.  max.  1,0  tägl.  2,0. 

Extractum  Strychni,  innerl.  0,02 — 0,05  pro  dosi.  Kann  bei  Verdauungs¬ 
krankheiten  angewandt  werden;  übrigens  ist  das  reine  Alkaloid  vorzuziehen. 

Strychcinum  nitricum,  Strychninnitrat,  C2iH2202N2-HN03.  Seidenglänzende, 
äußerst  bitter  schmeckende,  farblose,  in  90  Teilen  Wasser  lösliche  Nadeln.  Bei 
Lähmungen  und  Amblyopien  werden  1 — 2 mal  täglich  0,001 — 0,005  injiziert,  die 
letztgenannten  Dosen  nur  wenige  Tage  hintereinander  unter  sorgfältiger  Kon¬ 
trolle  wegen  der  kumulativen  Wirkung.  Über  große  Dosen  bei  Kollaps  s.  oben. 
Bei  Dyspepsie  oft  zusammen  mit  Salzsäure;  Sol.  Strychn.  nitric.  0,01:10,0, 
Acid.  hydrochloric.  dilut.  10,0,  20  Tropfen  dreimal  tägl.  nach  dem  Essen. 
Maximaldosen  für  Kinder  (Enuresis):  2  Jahr;  0,0004,  4  Jahr:  0,001,  7  Jahr:  0,002, 
10  Jahr:  0,0025. 

6.  Opiumalkaloide  (Gruppe  des  Morphins). 

Die  kleine  Familie  der  Papaveraceen  zeichnet  sich  in  chemischer 
Hinsicht  durch  einen  Reichtum  an  wirksamen  Pflanzenbasen  aus; 
vor  allem  gilt  dies  von  dem  schlafbringenden  Mohn,  Papaver  somni¬ 
ferum,  dessen  eingetrockneter  Milchsaft,  das  Opium,  das  unentbehr-, 
liebste  aller  Heilmittel,  eine  große  Anzahl  von  Alkaloiden  enthält, 
von  denen  ca.  20  bekannt  sind.  Das  wichtigste  ist  das  Morphin,  das 
in  dem  in  der  Medizin  verwendeten  kleinasiatischen  Opium  in  einer 
Menge  von  ungefälir  10*'/^,  vorkommt.  Von  den  andern  Alkaloiden 
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mögen  erwähnt  sein  Narkotin  (5 — 7%),  Codein  (0,2-  0^4 ^/q),  Papaverin 
(0,5 — l^/o),  Nareein  (0,1 — 0,4%)  und  Thehdin  (0,15 — 0,5%).  Die  Alka¬ 
loide  kommen  teils  in  freiem  Zustande  vor,  teils  gebunden  an  Schwefel¬ 
säure  und  an  eine  eigentümliche  zweibasische  Säure,  Mekonsäure^  die 
mit  Eisenchlorid  eine  lebhaft  rote  Farbe  gibt,  eine  Reaktion,  die  zum 
Nachweis  von  Opium  benutzt  wird.  Opium  aus  andern  Ländern  zeigt 
große  Unregelmäßigkeiten,  die  wahrscheinlich  vom  Boden,  von  der 
Pflege  und  Gewinnungsweise  abhängen.  Von  verschiedenen  Gegenden 
in  Deutschland  und  Frankreich,  wo  die  Kultur  versucht  worden  ist, 
wird  ein  wechselnder  Gehalt  angegeben,  von  6,7%  bis  ca.  20%.  In  Opium 
aus  Mohn,  der  1904  bei  Christiania  gezogen  wurde,  fandman  13,4%  Morphin. 

Die  Chemie  der  Opiumalkaloide  ist  noch  nicht  vollständig  auf¬ 
geklärt,  aber  soviel  ist  doch  mit  Sicherheit  festgestellt,  daß  sie  in 
zwei  scharf  geschiedene  Gruppen  zerfallen,  nämlich  die  Pyridin- 
Phenanthrengruppe,  deren  wichtigste  Glieder  Morphin  und  Codein 
sind,  und  die  Benzyl-Isochinolingruppe,  die  hauptsächlich  durch  Papa¬ 
verin  und  Narkotin  vertreten  wird. 

Neuere  Untersuchungen  haben  gezeigt,  daß  das  Opium  seinen 
Angriffspunkt  nicht  ausschließlich  im  Zentralnervensystem  hat,  sondern 
daß  ein  Teil  des  therapeutischen  Effektes  bei  verschiedenen  Krank¬ 
heiten  auch  einer  peripheren  Wirkung  auf  zahlreiche  Organe  mit 
glatter  Muskulatur  zugeschrieben  werden  muß.  Das  Studium  der 
Physiologie  und  des  Verhaltens  solcher  Organe  Giften  gegenüber  ist 
in  den  letzten  Jahren  dadurch  sehr  erleichtert  und  vereinfacht  worden, 
daß  man  die  Erfahrung  gemacht  hat,  daß  sie  selbst  bei  höherstehenden 
Tieren  ein  zäheres  Leben  haben,  als  man  früher  vorausgesetzt  hat. 
Entnimmt  man  einem  frisch  getöteten  Tier  Stücke  verschiedener  Or¬ 
gane,  z.  B.  Arterien,  Bronchien,  Darm,^  Ureter,  Harnblase,  Uterus  usw. 
und  bringt  sie  in  eine  körperwarme,  beständig  mit  Sauerstoff  versorgte 
Salzlösung,  so  sieht  man,  daß  die  Organe  nie  in  Ruhe  sind,  sondern 
unaufhörlich  rhythmische  Bewegungen  ausführen,  die  sich  jedoch  von 
denen  der  quergestreiften  Muskulatur  dadurch  unterscheiden,  daß  sie 
mit  großer  Langsamkeit  erfolgen.  Selbst  Organe,  die  man  für  voll¬ 
kommen  ruhend  und  funktionslos  halten  sollte,  z.  B.  der  Uterus  neu¬ 
geborener  Tiere,  sind  in  unablässiger  Bewegung. 

Bei  Untersuchungen,  die  in  dieser  Weise  vorgenommen  wurden, 
hat  es  sich  gezeigt,  daß  die  Opiumalkaloide  in  pharmakologischer  Hin¬ 
sicht  ebenso  scharf  voneinander  geschieden  sind,  wie  in  chemischer. 
Die  Alkaloide  der  Pyridin-Phenanthrengruppe  erhöhen  den  Tonus  der 
vegetativen  Organe  und  verstärken  die  automatischen  Kontraktionen, 
während  die  Alkaloide  der  Benzyl-Isochinolingruppe,  erschlaffend  und 
bewegungshemmend  wirken  (s.  Fig.  7  und  Fig.  8). 
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Die  W  irkungen  des  Morphins  und  Opiums  sind  daher  nicht  ganz 
identisch.  In  dem  kleinasiatischen  Opium  überwiegt  das  Morphin  so, 
daß  es  in  allen  Hauptzügen  den  Charakter  der  Wirkung  bestimmt.  Die 
übrigen  Alkaloide  unterstützen  teils  das  Morphin,  so  daß  das  Opium 
stärker  wirkt,  als  seinem  Morphingehalt  entspricht,  teils  entstehen  quali¬ 
tative  Verschiedenheiten  dadurch,  daß  die  Isochinolinalkaloide  in  ge¬ 
wissen  Punkten  in  einem  antagonistischen  Verhältnis  zum  Morphin 
stehen.  Straub  hat  gezeigt,  daß  das  an  und  für  sich  fast  unwirksame 
Narkotin  die  Morphinwirkungen  potenziert,  und  Pal,  daß  die  Isochiiiolin- 
alkaloide  eine  Bedeutung  für  den  Einfluß  des  Opiums  auf  den  Darm 


Fig.  7.  Ureter  vom  Schwein  in  50  ccm  physiologischer  Kochsalz¬ 
lösung.  5  und  10  mg  Morphinsulfat  erhöhen  die  Frequenz  der 

Kontraktionen  stark  (Macht.) 


Fig.  8.  Ureter  vom  Schwein  in  50  ccm  physiologischer  Kochsalz¬ 
lösung.  Die  Bewegungen  hören  nach  Zusatz  von  10  mg  Papa¬ 
verinhydrochlorid  auf  (MachU 

haben.  —  Unten  sollen  zuerst  die  Wirkungen  des  Morphins  (und 
Opiums),  dann  die  einzelner  anderer  Opiumalkaloide  und  einiger 
Morphinderivate  beschrieben  werden. 

Wirkungen  des  Morphins.  —  Allgemeines  Bild  und  akute 
Vergiftung.  Wenn  die  Wirkungen  des  Morphins  nur  von  dem,  was 
man  beim  Menschen  sieht,  bekannt  wären,  würde  unsere  Kenntnis 
dieses  Alkaloids  sehr  unvollständig  sein.  Es  erzeugt  eine  Narkose,  und 
wenn  diese  eine  gewisse  Tiefe  erreicht  hat,  stirbt  der  Mensch  an 
Respirationslähmung.  Erst  bei  widerstandsfähigeren  Tieren  kommt 
der  zweite  Akt,  die  erhöhte  Reflexerregbarkeit  zu  voller  Entwicklung. 

Eine  große  Morpliindosis  erzeugt  bei  Fröschen  zunächst  Narkose*, 
wenn  diese  eine  Zeitlang  —  oft  mehrere  Stunden  —  angedauert  hat, 
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ändert  sich  das  Bild  in  merkwürdiger  Weise:  das  in  tiefem  Schlaf 
liegende  Tier  wird  von  leichten  Reflexzuckungen  befallen,  die  nach 
und  nach  an  Stärke  und  Häufigkeit  zunehmen  und  schließlich  zu  lang¬ 
dauernden  Anfällen  von  tonischen  Krämpfen  verschmelzen,  die  von 
einer  aufs  äußerste  erhöhten  Reflexerregbarkeit  des  Rückenmarks  her¬ 
rühren  und  sich  an  Stärke  mit  einem  heftigen  Strychnintetanus  messen 
können;  allmählich  wird  das  Morphin  ausgeschieden,  das  Tier  macht 
eine  neue  Narkose  durch  und  erholt  sich  oder  stirbt  vorher  an  Er¬ 
schöpfung.  Diese  beiden  Phasen  können  durch  die  Tierreihe  hindurcli 
verfolgt  werden,  sind  bei  Säugetieren  jedoch  minder  scharf  ausgeprägt, 
und  das  zweite  Stadium  erreicht  hier  nicht  die  Entwicklung  wie  beim 
Frosch,  der  unabhängig  von  der  Lungenatmung  leben  kann.  Im  ganzen 
nimmt  nach  oben  in  der  Tierreihe  die  narkotische  Wirkung  zu,  die 
Steigerung  der  Reflexerregbarkeit  ab.  Beim  Menschen  herrscht  bei¬ 
nahe  allein  die  Narkose.  Ein  außerordentlich  großer  Unterschied 
zwischen  Mensch  und  Tier  besteht  auch  bezüglich  der  Dosen,  die  ver¬ 
tragen  werden.  Beim  Frosch  tritt  die  volle  Wirkung  erst  nach  etwa 
0,05  g  auf  (was  für  einen  Menschen  von  70  kg  ca.  10  g  entsprechen 
würde),  und  kleine  Hunde  von  6 — 7  kg  überstehen  oft  subkutane  In¬ 
jektionen  von  2  g  Morphinsulfat. 

Beim  Menschen  nimmt  nach  einer  kleinen  Morphindosis,  0,01  g, 
zunächst  die  Empfänglichkeit  für  Schmerzeindrücke  ab,  so  daß  selbst 
starke  Schmerzen  schwinden  oder  jedenfalls  gedämpft  werden.  Dabei 
ist  das  Bewußtsein  noch  ungetrübt,  die  Auffassung  äußerer  Eindrücke 
sogar  erleichtert  (Kräpelin)  und  geistige  Arbeit  ausführbar.  Die 
motorischen  Reizerscheinungen  und  der  Bewegungsdrang  des  Alkohol - 
rausches  fehlen  der  Morphinwirkung  völlig.  Etwas  später  entwickelt 
sich  eine  behagliche  Mattigkeit,  oft  verbunden  mit  Ideenflucht  und 
wachen  Träumen,  in  denen  die  Phantasie  freien  Spielraum  hat,  während 
Gedankenreihen  nicht  festgehalten  werden  und  die  Aufmerksamkeit  auf 
keinen  bestimmten  Gegenstand  konzentriert  werden  kann.  Früher  oder 
später  verschwinden  diese  Unregelmäßigkeiten,  und  es  tritt  eine  dem 
natürlichen  Schlaf  gleichende  Betäubung  ein,  die  anfangs  ganz  leicht 
ist  und  durch  stärkere  Sinneseindrücke,  passive  Bewegungen,  lautes  An¬ 
reden  u.  a.  m.  unterbrochen  werden  kann. 

Die  Anfangs  Wirkung  kann  sehr  wechselnd  sein.  Während  das  Traumstadiuin 
bei  den  Kulturnationen  des  Westens  oft  nur  wenig  hervortritt  oder  kaum  ange- 
deutet  ist,  pflegt  es  —  nach  den  Beschreibungen  der  Halluzinationszustände  der 
Opiummesser  und  Opiumraucher  zu  urteilen  —  bei  den  Völkern  des  Ostens  aus¬ 
gesprochener  zu  sein  und  bisweilen  in  lärmende  Delirien  überzugehen.  Die  Ur¬ 
sache  liegt  vielleicht  darin,  daß  das  indische  und  chinesische  Opium  mehr  von 
den  andern  Alkaloiden  enthält,  vielleicht  auch  in  der  Verschiedenheit  des  Tem¬ 
peraments  und  der  geistigen  Entwicklung. 
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Größere  Dosen,  z.  B.  0,03  g,  rufen  in  der  Regel  ohne  voraus¬ 
gehendes  Exzitationsstadium  rasch  tiefen  Schlaf  hervor,  wobei  das 
Gesicht  gerötet  und  die  Mund-  und  Rachenschleimhaut  trocken  ist. 
Nach  gefährlichen  Dosen,  die  für  den  Erwachsenen  bei  0,06  g  an¬ 
fangen  (als  durchschnittliche  letale  Dosis  betrachtet  man  0,1  g),  geht 
die  Bewußtlosigkeit  bald  in  tiefes  Koma  über,  bei  dem  alle  Auf¬ 
weckungsversuche  fruchtlos  sind.  Die  Pupillen  .sind  bis  auf  Steck¬ 
nadelkopfgröße  verengt  und  erweitern  sich  nicht  bei  Verdunkelung. 
Die  Atmung  fängt  an  zu  leiden;  sie  wird  erst  langsamer,  dann  ober¬ 
flächlich  und  zeigt  bisweilen  den  Cheyne-Stokesschen  Typus.  In¬ 
folgedessen  nimmt  das  Blut  venöse  Beschaffenheit  an’ und  verleiht  dem 
Gesicht  und  den  sichtbaren  Schleimhäuten  eine  cyanotische  Farbe. 
Trotz  der  Kohlensäureanhäufung  und  Cyanose  bleiben  die  Pupillen 
kontrahiert,  eine  seltene  Kombination,  die  in  diagnostischer  Hinsicht 
wertvoll  ist.  Zuletzt  nimmt  auch  die  Herztätigkeit  ab,  der  Puls  wird 
schwach,  aussetzend  und  unregelmäßig,  und  schließlich  tritt  still  und 
unvermerkt  der  Tod  ein  —  oder  es  stellen  sich  kurz  vor  dem  Exitus, 
besonders  bei  Kindern,  leichte  Krämpfe  ein,  die  bei  der  tiefen  Narkose 
nicht  als  ein  Symptom  von  Asphyxie  aufgefaßt  werden  können  (wie 
sich  auch  bei  Chloroformasphyxie  keine  Krämpfe  zeigen),  sondern  als 
Vorboten  gedeutet  werden  müssen,  daß  ein  spastisches  Stadium  im 
Anzug  ist  und  sich  beim  Menschen  ebenso  wie  bei  den  Tieren  ent¬ 
wickeln  würde,  wenn  der  Tod  nicht  vorher  einträte.  Die  Todes¬ 
ursache  ist  Respirationslähmung;  unmittelbar  vor  ihrem  Eintritt  er¬ 
weitern  sich  die  Pupillen. 

Wirlcung  auf  verschiedene  Organe  und  FunMionen.  Die  Wir¬ 
kungen  des  Morphins  auf  das  Zentralnervensystem  sind  oben  in 
allen  wesentlichen  Punkten  besprochen  worden.  Der  wichtigste  Unter¬ 
schied  von  den  narkotischen  Mitteln  der  Fettreihe  ist,  daß  die  schmerz¬ 
stillende  Wirkung  eintritt,  lange  bevor  das  Bewußtsein  leidet,  und  daß 
das  Morphin  mit  der  narkotischen  Wirkung  auf  das  Gehirn  eine  die 
Reflexerregbarkeit  des  Rückenmarks  steigernde  Wirkung  verbindet.  Die 
Einzelheiten  seines  Einflusses  auf  die  verschiedenen  psychischen  Funk¬ 
tionen  sind  noch  nicht  so  genau  untersucht  worden  wie  beim  Alkohol. 

I)ie  Atmung  wird  sowohl  bei  Menschen  wie  bei  Tieren  langsam; 
anfangs  nimmt  oft  die  Größe  der  einzelnen  In-  und  Exspiration  zu.  • 
Dadurch  kann,  wenn  die  Frequenzverminderung  noch  gering  ist,  das 
gesamte  Respirationsvolumen,  d.  h.  die  in  einer  gewissen  Zeit  ein¬ 
geatmete  Luftmenge,  zunehmen  und  die  Lungenventilation  befördert 
werden.  Große  Dosen  setzen  die  Erregbarkeit  des  Atemzentrums  sein- 
stark  herab  und  machen  die  Atmung  noch  langsamer,  unregelmäßig 
und  aussetzend.  Bei  Opium  und  den  Opiumpräparaten  ist  die  Läh- 
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mung  des  Atemzentrums  geringer,  dafür  die  Allgemeinnarkose  stärker, 
in  der  Hauptsache  wegen  des  Gehaltes  an  Narkotin  (Straub). 

Zirkulation.  Es  ist  für  die  praktische  Anwendung  des  Morphins 
von  großer  Bedeutung,  daß  die  Arbeitskraft  des  Herzens  erst  nach 
sehr  großen  Dosen  abnimmt.  Nach  den  gewöhnlichen  therapeutisehen 
Dosen  steigt  die  Pulsfrequenz  zunächst  etwas  über  die  Norm,  um 
später  während  des  Schlafes  etwas  unter  sie  herabzusinken,  wahr¬ 
scheinlich  nur,  weil  alle  frequenzsteigernden  Momente,  wie  Muskel¬ 
bewegungen  und  psychische  Eindrücke,  wie  beim  natürlichen  Schlaf 
wegfallen.  Schon  nach  0,01  g  erweitern  sich  beim  Menschen  dieselben 
Gefäßgebiete,  die  vom  Alkohol  und  andern  Narcoticis  der  Fettreihe 
zuerst  beeinflußt  werden,  nämlich  die  des  Kopfes  .(Gefühl  von  Kon¬ 
gestion  und  Hitze  im  Gesicht).  Diese  partielle  Gefäßerweiterung  hat 
jedoeh  keinen  Einfluß  auf  den  Blutdruck,  der  im  Morphinschlaf 
normal  ist. 

An  praktischer  Bedeutung  steht  dem  Einfluß  auf  das  Gehirn  die 
Wirkung  des  Morphins  auf  den  Darm  am  nächsten.  Sowohl  die 
normale  Peristaltik  des  gesunden  Menschen,  wie  krankhaft  verstärkte 
Darmbewegungen  werden  durch  Morphin  und  noch  mehr  durch  Opium 
gehemmt,  die  in  hinreichender  Dosis  einen  kompletten  Ruhezustand 
des  ganzen  Darmrohres  hervorrufen.  Die  Aufklärung  der  Natur 
dieser  wichtigen  Wirkung  ist  auf  große  Schwierigkeiten  gestoßen.  Bei 
vielen  Tieren  zeigt  sich  ein  von  den  Verhältnissen  beim  Menschen  so 
abweichendes  Verhalten  (so  erzeugt  Morphin  beim  Hunde  regelmäßig 
starke  Darmentleerungen),  daß  Schlüsse  aus  dem  Tier  exp  eriment  nur 
mit  großem  Vorbehalt  zu  ziehen  sind.  Bei  Wismutdarreichung  und 
nachfolgender  Röntgenbeleuchtung  hat  Magnus  gefunden,  daß  die  ver¬ 
stopfende  Wirkung  (bei  Katzen)  jedenfalls  zum  großen  Teil  darauf  be¬ 
ruht,  daß  bereits  die  Entleerung  des  Magens  verzögert  wird,  indem  sich 
ungefähr  in  seiner  Mitte  (bei  dem  „Sphincter  antri  pyloricF)  eine  tiefe, 
wohl  als  Folge  einer  Koordinationsstörung  der  Peristaltik  zu  deutende  Kon¬ 
traktionsfurche  bildet,  so  daß  die  Nahrung  statt  rasch  den  Pylorus  zu 
erreichen,  viele  Stunden  lang  im  Fundus  ventriculi  liegen  bleibt. 

Zahlreiche  Versuche,  die  später  am  Menschen  nach  der  gleichen 
Methode  vorgenommen  sind,  stimmen  nicht  völlig  überein.  Unter 
einigem  Vorbehalt  läßt  sich  zurzeit  nur  sagen:  die  Resultate  scheinen 
darauf  zu  deuten,  daß  auch  beim  Menschen  der  Aufenthalt  der  Nah¬ 
rung  im  Magen  verlängert  wird,  daß  der  Dünndarm  weniger  beeinflußt 
wird,  und  daß  an  der  verstopfenden  Wirkung  hauptsächlich  die  Ruhig¬ 
stellung  des  Dickdarms  die  Schuld  trägt. 

Nach  Versuchen  an  Kaninchen  ist  die  Wirkung  jedenfalls  zum 
Teil  lokal,  direkt  auf  die  Darmwand  gerichtet,  denn  bringt  man  Opium- 
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oder  Morphinlüsung  in  eine  abgebundene  Dannscblinge,  so  hört  bei 
Vagusreizung  diese  zuerst  auf  sich  zu  bewegen,  wälirend  die  übrigen 
Darmabschnitte  noch  lebhaft  reagieren.  ln  Übereinstimmung  damit 
zeigen  sowold  Tierexperimente  wie  Erfahrungen  am  Menschen,  daß 
Opium  bei  innerlicher  Anwendung  mehr  als  bei  subkutaner  beruhigend 
auf  den  Darm  wirkt. 

Daß  Opium  stärker  verstopfend  wirkt  als  Morphin,  ist  eine  alte 
Erfahrung.  Dies  kann  zum  Teil  auf  den  kolloiden  Bestandteilen  be¬ 
ruhen,  die  eine  rasche  Resorption  der  Alkaloide  hindern,  so  daß  diese 
längere  Zeit  in  Berührung  mit  den  Ganglien  und  Nerven  des  Darmes 
bleiben.  Nach  P al  ist  die  Ursache  für  die  Überlegenheit  des  Opiums 
vor  allem  in  der  Anwesenheit  des  Papaverins  und  der  andern  Iso¬ 
chinolinderivate  zu  suchen,  die  erschlaffend  auf  die  Längsmuskulatur 
wirken,  deren  Verkürzung  speziell  im  Dickdarm  unter  normalen  Ver¬ 
hältnissen  in  hervorragender  Weise  an  der  Defäkation  beteiligt  ist. 

Sensible  Nerven.  Von  Wiki  und  Moukhtar  ist  eine  lokal¬ 
anästhesierende  Wirkung  nachgewiesen  worden,  die  indessen  zu  schwach 
ist,  um  praktische  Bedeutung  zu  haben. 

Drüsen.  Größere  Morphindosen  rufen  zuweilen  ein  starkes 
Schwitzen  hervor,  dessen  Ursache  unbekannt  ist.  Im  übrigen  nimmt 
die  Sekretion  der  meisten  Drüsen  ab.  Dies  gilt  speziell  für  die  Ab¬ 
sonderung  der  Darm-  und  Bronchial drüsen,  die  Milch-  und  vielleicht 
auch  die  Urinsekretion.  Die  Salivation  kann  im  Anfang  vermehrt 
sein,  um  später  so  stark  abzunehmen,  daß  selbst  Dosen  von  weniger 
als  0,01  g  von  langdauerndem  Trockenheitsgefühl  in  Mund  und  Rachen 
gefolgt  sein  können. 

Irgendein  Einfluß  auf  den  Stoffwechsel  ist  nicht  gefunden 
worden.  Nur  nach  ernsten  Vergiftungen  tritt,  wie  nach  vielen  andern 
auf  das  Nervensystem  wirkenden  Giften,  Zucker  im  Urin  auf. 

An  dem  während  des  Morphinschlafes  eintretenden  leichten 
Temperaturfall  ist  hauptsächlich  die  Muskelruhe,  zum  Teil  der 
Wärmeverlust  durch  erweiterte  Hautgefäße  schuld.  Die  starke 
Pupillenverengerung ,  die  bei  der  akuten  Morphinvergiftung  auftritt, 
ist  unbekannten  Ursprunges;  eine  lokale  Einwirkung  auf  Nerven  oder 
Muskeln  der  Iris  kommt  nicht  in  Betracht,  denn  Einträufeln  von 
Morphinlösung  ins  Auge  bewirkt  keine  solche  Veränderung. 

NehenwirlcuJigen.  Wie  erwähnt,  ist  die  Toleranz  dem  Morphin 
gegenüber  weit  größer  im  Tierreich  als  beim  Menschen;  auch  bei 
diesem  variiert  die  Empfänglichkeit,  indem  einzelne  Individuen  eine 
überaus  große  Empfindlichkeit  oder  eine  vollständige  Idiosynkrasie 
zeigen.  Eine  häufige  und  unangenehme  Nebenwirkung,  der  nament¬ 
lich  Frauen  ausgesetzt  zu  sein  scheinen,  ist  das  Erbrechen.  Auch 
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der  Darm  kann  abnorm  reagieren,  indem  statt  der  gewöhnlichen 
Wirkung  Diarrhöe  eintritt.  Die  Urinabsonderung  kann  spärlich  und 
die  Entleerung  schmerzhaft  werden  (Blasentenesmus).  Die  gewöhn¬ 
liche  Wirkung  auf  das  Gehirn  kann  abnorm  stark  sein,  oder  es  kann 
zu  Exaltationszuständen  kommen.  Nicht  selten  sieht  man  juckende 
Ausschläge,  z.  B.  Erythem,  Urticaria  und  Ekzeme.  Schwache  und 
unregelmäßige  Herztätigkeit  kann  Vorkommen;  ausnahmsweise  kann 
der  Puls  schon  nach  Injektionen  von  0,01— 0,02  g  beunruhigend  selten 
(30 — 40)  und  weich  werden.  Sehr  selten  leidet  die  Respiration  in 
ähnlicher  Weise.  Von  größter  praktischer  Bedeutung  ist  es,  daran 
zu  erinnern,  daß  Morphin  für  Meine  Kinder  überaus  giftig  ist,  so 
daß  die  gewöhnlichen  Regeln  für  das  Verhältnis  zwischen  Alter  und 
Dosis  für  dieses  Alkaloid  keine  Geltung  haben.  Das  analoge  Ver¬ 
halten  findet  man  auch  bei  Tieren;  neugeborene  Kanichen  sind,  auf 
das  Körpergewicht  berechnet,  mehr  wie  doppelt  so  empfindlich  wie  die 
ausgewachsenen  Tiere. 

Morphin  würde  für  die  Heilkunst  ein  noch  wertvolleres  Mittel 
sein,  als  es  ist,  wenn  es  nicht  zu  den  Giften  gehörte,  die  die  größte 
Gefahr  für  die  Angewöhnung  in  sich  bergen.  Bei  beständigem  Ge¬ 
brauch  entwickelt  sich  rasch  ein  wachsender  Drang  nach  Morphin 
und  eine  immer  größere  Toleranz,  und  schließlich  werden  Dosen  er¬ 
reicht,  die  die  für  den  normalen  Menschen  letale  vielfach  über¬ 
schreiten.  Die  kleinste  tödliche  Dosis,  die  für  den  erwachsenen 
Menschen  festgestellt  ist,  beträgt  6  Zentigramm,  und  die  Menge,  die 
ein  Morphinist  im  Laufe  eines  Tages  verbraucht,  kann  ebensoviel 
Gramm  betragen.  (Die  höchsten  Dosen,  über  die  Berichte  vorliegen, 
betragen  etwa  7  g  Morphinsalz  in  24  Stunden;  eine  Opiumesserin 
nahm  jahrelang  30 — 36  g  Opium  täglich  zu  sich,  und  de  Quincy  gibt 
in  seinen  Selbstbekenntnissen  an,  daß  er  eine  Tagesdosis  von 
„8000  Tropfen“  Opiumtinktur  erreicht  habe.)  Die  Frage,  wie  eine 
so  enorme  Toleranz  erworben  werden  kann,  hat  erhöhtes  Interesse 
gewonnen,  seitdem  man  durch  die  moderne  Immunisierungsbehandlung 
gelernt  hat,  daß  der  Organismus  auch  andern  Giften  gegenüber  ein 
früher  unbekanntes  Verteidigungsvermögen  erwerben  kann.  In  Über¬ 
einstimmung  mit  dem  Vorgehen  bei  der  Immunisierung  gegen  Bakte¬ 
riengifte  hat  man  Tiere  stufenweise  an  immer  größere  Morphindosen 
gewöhnt  (aktive  Immunisierung)  und  versucht,  ob  das  Serum  dieser 
Tiere  normale  Tiere  gegen  große  Morphin  dosen  zu  schützen  ver¬ 
möchte  (passive  Immunisierung).  Das  Resultat  war  jedoch  negativ; 
einen  der  Antitoxiiibildung  entsprechenden  Prozeß  löst  also  das 
Morphin  nicht  aus.  Eine  andere  Erklärung  für  die  Toleranz  suchte 
man  in  dem  Schicksal  des  Morphins  im  Organismus.  Subkutan 
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injiziertes  Morpliin  ist  schon  nach  20  Minuten  ira  Blute  nicht  mehr 
nachweisbar  (Cloetta);  die  Hälfte  oder  mehr  wird  sehr  bald  in  den 
V'erdauungskanal,  hauptsächlich  in  den  Magen,  ausgeschieden;  im 

Urin  finden  sich  nach  Heffter  und  Kauf  mann- Asser  einige 

* 

Prozent  wieder.  Bei  chronischem  Morphinismus  ändern  sich  diese 
Verhältnisse,  Fausts  Versuchen  an  Hunden  zufolge,  in  merkwürdiger 
Weise;  zuerst  zeigte  es  sich,  daß  sie  wie  der  Mensch  bald  an  sehr 
große  Dosen  gewöhnt  werden  konnten,  dann  ergab  sich,  daß  die 
Mengen,  die  in  den  Verdauungskanal  ausgeschieden  wurden,  trotz  der 
steigenden  Dosen  abnahmen.  Anfangs  konnten  bis  70  der  inji¬ 
zierten  Menge  in  unverändertem  Zustand  wiedergewonnen  werden, 
späterhin  immer  weniger,  und  schließlich  wurde  in  einigen  Fällen 
gar  nichts,  in  andern  nur  wenige  Prozent  von  dem  gegebenen  Morphin 
wiedergefunden,  obgleich  die  Dosen  ständig  gesteigert  wurden  und 
zuletzt  eine  enorme  Höhe  erreichten  {bis  3,5  g  täglich  bei  Tieren  von 
6 — 7  kg  Körpergewicht).  Die  P^ähigkeit  des  Organismus,  das  Morphin 
zu  zerstören,  wächst  also  bei  der  Gewöhnung  (vgl.  Alkohol)  beträcht¬ 
lich;  dies  hat  wahrscheinlich  einigen  Anteil  an  der  Toleranz,  kann 
sie  aber  allein  nicht  erklären,  denn  die  Destruktion  des  Alkaloids 
kann  kaum  Schnell  genug  vor  sich  gehen,  um  ganz  gegen  die  akuten 
Giftwirkungen  zu  schützen,  die  sich  nach  subkutaner  Injektion  im 
Laufe  weniger  Minuten  einstellen.  Man  muß  daher  doch  annehmen, 
daß  die  Gehirnzellen  selbst  auf  die  eine  oder  andere  Weise  gegen 
die  Morphin  Wirkung  abgestumpft  werden.  Von  besonderem  Interesse 
ist  dabei  die  Beobachtung  Egmonds,  daß  das  Vaguszentrum  bei 
Morphinhunden  seine  Erregbarkeit  noch  zu  einer  Zeit  besitzt,  wo 
das  Brechzentrum  längst  nicht  mehr  reagiert.  Zwei  dicht  nebenein¬ 
ander  liegende  Zentren  können  sich  bei  der  Gewöhnung  also  ver¬ 
schieden  verhalten. 

Ob  der  regelmäßige  Gebrauch  von  kleinen  Dosen  Opium  oder 
Morphin  durch  längere  Zeit  hindurch  schädlich  ist,  weiß  man  nicht 
sicher.  In  Persien  soll  mäßiger  Opiumgenuß  (einige  Zentigramm  täg¬ 
lich)  allgemein  sein,  ohne  daß  man  irgendwelchen  Schaden  davon 
spürt,  und  die  mäßigen  Opiumesser  Indiens  sollen  sich  eines  langen 
Lebens  erfreuen.  Beständiger  Gebrauch  größerer  Mengen  führt  da¬ 
gegen  zu  einer  schweren  Intoxikation,  dem  chronischen  Morphinis¬ 
mus.  Die  Hauptzüge  des  Krankheitsbildes  sind  kurz  folgende: 
Häufige  Frühsymptome  sind  Obstipation,  Appetitlosigkeit,  unregel¬ 
mäßige  Abführung,  Exantheme,  Schlaflosigkeit,  herabgesetzte  Ernäh¬ 
rung,  unter  anderem  der  Zähne  (Karies)  und  Verfall  der  Kräfte.  In 
vorgeschrittenen  Fällen  leiden  die  meisten  somatischen  und  psychi¬ 
schen  Funktionen;  Atemnot  und  Palpitationen  bei  der  geringsten 

Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage.  Ü 
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Anstrengung  sind  häufig,  es  entwickeln  sich  Stumpfheit,  Willens-  und 
Gedächtnisschwäche,  sowie  eine  Reihe  verschiedener  nervöser  Sym¬ 
ptome,  neuralgische  Schmerzen,  Tremor,  Parästhesien,  Reizbarkeit  und 
w^echselnde  Stimmungsanomalien,  ferner  in  den  ernstesten  Fällen 
Albuminurie,  Blasentenesmen  und  Blasenparese,  Amenorrhoe  und 
Impotenz.  In  weit  stärkerem  Grade  als  bei  andern  chronischen  Ver¬ 
giftungen  ruft  ein  plötzliches  Aussetzen  des  gewohnten  Genußmittels 
Abstinenzsymptome  hervor:  hartnäckiges  Erbrechen  und  Diarrhöe,  tiefe 
geistige  und  körperliche  Depression,  enormen  Morphinhunger,  zu  dessen 
Befriedigung  kein  Mittel  gescheut  wird  (gefälschte  Rezepte),  Somnolenz 
oder  Exzitationszustände,  die  an  Delirium  tremens  erinnern,  und  end¬ 
lich  als  die  gefährlichsten  Folgen  Herzschwäche  mit  kleinem  aussetzen¬ 
den  Puls  und  tiefen  Kollaps.  Eine  einzige  hinreichend  große  Morphin¬ 
dosis  beseitigt  mit  einem  Schlage  alle  diese  Erscheinungen  und  schafft 
vollständiges  Wohlbefinden,  aber  bald  stellt  sich  der  Drang  nach  einer 
neuen  Dosis  ein. 

Andere  Opiumalkaloide.  Codeiii  oder  Methylmorphin,  das  sich 

im  Opium  nur  in  geringer  Menge  findet,  wirkt  bei  Tieren  stärker  re- 
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flexsteigernd  und  weniger  narkotisch  als  Morphin.  In  Übereinstim¬ 
mung  damit  verhält  es  sich  beim  Menschen  etwa  wie  ein  abge¬ 
schwächtes  Morphin.  Es  wirkt  weniger  auf  die  psychischen  Funk¬ 
tionen  (die  Gefahr  der  Gewöhnung  ist  daher  viel  geringer),  weniger 
einschläfernd  und  weniger  auf  den  Darm,  während  die  hustenstillende 
Wirkung  in  hinreichendem  Maße  vorhanden  ist.  Code'm  wird  im 
Gegensatz  zu  Morphin  hauptsächlich  durch  die  Nieren  ausgeschieden 
Bei  fortgesetzter  Einverleibung  konnte  Bouma  bei  Tieren  keine  Ver¬ 
minderung  der  Ausscheidung  —  also  keine  Zerstörung  —  feststellen. 
Dieser  Unterschied  im  Schicksal  der  Alkaloide  findet  sich  bereits  im 
Fötalleben;  im  Hühnerei  werden  Morphin  (und  Heroin)  zerstört, 
Oodein  dagegen  nicht  (Grüter).  An  das  Codein  schließen  sich  in 
ihren  Wirkungen  das  verwandte,  künstlich  dargestellte  Äthyl morphiii 
{Dionin)  und  das  ebenfalls  synthetisch  dargestellte  Benzylmorphiii 
{Peronin)  an.  Auch  Diacetylmorphiii  {Heroin)  wird  im  wesent¬ 
lichen  durch  die  Nieren  ausgeschieden,  wird  aber  bei  Gewöhnung  im 
Tierkörper  in  allmählich  steigendem  Maße  zerstört,  so  daß  schließlich 
im  Harn  und  Kot  kein  Alkaloid  mehr  nachzuweisen  ist  (Langer). 
Beim  Menschen  führt  es  leicht  zur  Gewöhnung,  aber  obgleich  es  in 
einzelnen  Dosen  giftiger  ist  als  Morphin,  soll  die  chronische  Ver¬ 
giftung  minder  bösartig  und  die  Abgewöhnung  leichter  sein.  Heroin 
wird  in  Amerika  in  eigentümlicher  Weise  mißbraucht,  nämlich  als 
Schnupfpulver.  In  kleinen  Dosen  zeichnet  es  sich  'dadurch  aus,  daß 
es  stark  beruhigend  auf  die  Atmung  wirkt,  so  daß  deren  Frequenz 
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abuiiiiint,  während  das  Volum  der  einzelnen  Atemzüge  größer  wird. 
Über  viele  der  übrigen  Opiumalkaloide  lauten  die  Angaben  kochst 
verschieden.  Narkotin  wurde  früher  als  das  dem  Morphin  am 
nächsten  stehende  Alkaloid  angesehen,  war  aber  wahrscheinlich  mit 
Morphin  verunreinigt.  Das  reine  Narkotin  entspricht  seinem  Namen 
nicht  länger,  da  es  nur  schwach  hypnotisch  wirkt.  Es  ist  aber  im¬ 
stande,  die  Morphin  Wirkung  zu  steigern  und  zu  vertiefen  (s.  o.).  Das 
1  Iptimum  dieser  Steigerung  liegt  bei  dem  ^Mischungsverhältnis  von 
gleichen  Teilen  der  beiden  Alkaloide.  Papaverin  wirkt  nicht  nur 
auf  den  Darm,  sondern  auch  auf  andere  glatte  Muskeln  (s.  Fig.  8,  S.  75), 
speziell  Arterien  erschlaffend  und  läßt  den  von  vornherein  erhöhten 
Blutdruck  sinken.  Thebain  ist  beinahe  ein  reines  Krampfgift  mit  nur 
schwach  angedeuteter  narkotischer  Wirkung. 

Therapeutische  Anwendung  von  Opium  und  Morphin. 

Schmerz.  Es  ist  vor  allem  die  schmerzstillende  Wirkung,  die 
das  Opium  und  Morphin  zu  den  wichtigsten  aller  Heilmittel  macht. 
Jeder  Schmerz,  welcher  Ursache  und  Intensität  er  auch  sei,  weicht 
einer  genügenden  ^lorphindosis,  am  raschesten  und  sichersten  bei 
subkutaner  Darreichung.  Es  ist  ganz  und  gar  unbegründet,  die  In¬ 
jektion  in  der  Nähe  der  schmerzenden  Stelle  zu  machen,  da  die 
Wirkung  über  das  Hirn  geht.  Die  alte  Gewohnheit,  Morphin  in 
Suppositorien  bei  Schmerzen  in  den  Beckenorganen  zu  geben,  ist  aus 
dem  gleichen  Grund  unmotiviert,  außer  in  Fällen,  wo  die  Darreichung 
per  OS  Übelkeit  oder  Erbrechen  erzeugt.  Es  ist  hauptsächlich  die 
Gefahr  der  Gewöhnung,  die  die  Anwendung  beschränkt.  Als  generelle 
Regel  gilt,  daß  IMorphin  ohne  Bedenken  nur  gegeben  werden  kann 
bei  akuten  Schmerzen  oder  bei  chronischen  Krankheiten,  wo  der 
eventuelle  Morphinismus  im  Vergleich  mit  den  Plagen  der  Krankheit 
wenig  in  Betracht  kommt  (bösartige  Geschwülste,  unerträgliche  Neur¬ 
algien  u.  a.  m.).  Die  Normaldosis  ist  ein  Zentigramm. 

Schlaflosigkeit,  Geisteskrankheiten.  Die  Entdeckung  der  Nar¬ 
kotika  der  Fettreihe  hat  den  Arzt  einigermaßen  von  dem  früher  allein¬ 
herrschenden  Opium  bzw.  Morphin  emanzipiert.  Doch  ist  Morphin 
noch  immer  das  souveräne  Mittel,  wo  Schmerzen  oder  ein  anderer 
sensibler  Reiz,  z.  B.  Husten,  Palpitationen  usw.,  die  Ursache  der 
Schlaflosigkeit  sind.  Bei  nervöser  Schlaflosigkeit  darf  Morphin  nur 
mit  größter  Zurückhaltung  gebraucht  und  muß  als  letzte  Zuflucht  be¬ 
trachtet  werden.  Teils  sind  diese  Patienten  am  leichtesten  der  Ge¬ 
wöhnung  ausgesetzt,  teils  erzeugen  die  gewöhnlichen  Dosen  nicht 
selten  nur  Halbschlaf  mit  unruhigen  Träumen,  eine  Mischung  von 
Narkose  und  Exzitation,  und  schließlich  wirken  die  Hypnotika  oft 

sicherer.  Auch  soll  man  zunächt  die  Brompräparate  sowie  die 
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neueren  Antipyretika,  Phenacetin,  Antipyrin  usw.  versuchen.  Bei  Schlaf¬ 
losigkeit  beginnt  man  mit  kleinen  Dosen,  z.  B.  5  mg.  Bei  Geistes¬ 
krankheiten  ist  Opium  in  sehr  großen  Dosen  steigend  von  5—40  Zenti¬ 
gramm  2 — 3  mal  täglich  als  Beruhigungsmittel  im  Gebrauch.  Diese 
großen  Mengen  werden  meist  auffallend  gut  vertragen.  Das  Delirium 
tremens,  das  nach  früheren  Anschauungen  den  energischen  Gebrauch 
von  Opium  oder  Morphin  erforderte,  wird  jetzt  oft  mehr  exspektativ 
behandelt. 

Krämpfe.  Die  klinische  Erfahrung  hat  gezeigt,  was  die  reflex¬ 
steigernde  Eigenschaft  des  Morphins  von  vornherein  wahrscheinlich 
machte,  daß  motorische  Exzitationszustände  (Krämpfe)  weniger  von 
Morphin  beeinflußt  werden  als  Schmerzen,  und  daß  Chlorai  und  da¬ 
mit  verwandte  Mittel  bei  allgemeinen  Krämpfen,  z.  B.  Tetanus,  ratio¬ 
neller  sind  (doch  wird  bei  Epilepsie  bisweilen  eine  kombinierte  Opium- 
Bromkaliumbehandlung  angewandt).  Dafür  ist  Morphin  das  weit 
überlegene  Mittel  gegen  loTcale  Krämpf  e,  besonders  glatter  Muskulatur, 
die  durch  einen  schmerzhaften  Reiz  verursacht  sind,  z.  B.  bei  Blepharo¬ 
spasmus  bei  Augenkrankheiten,  häufigem  Nisus  bei  Cystitis  und 
namentlich  bei  Nieren-  und  QallenstemTioliken. 

•  • 

Bei  KranTcheiten  im  Yerdauungskaniil  verordnet  man  in  Über¬ 
einstimmung  mit  dem  oben  über  die  Wirkung  auf  Magen  und  Darm 
Gesagten  besser  Opium  als  Morphin  Ganz  allgemein  ist  das  Opium 
überall  da  das  Hauptmittel,  wo  es  gilt,  den  Darm  ruhig  zu  stellen. 
Dadurch  schafft  es  bei  Entzündung  im  Darmrohr  eine  der  wich¬ 
tigsten  Bedingungen  für  die  Heilung,  bei  Blutungen  ist  es  das  beste 
Hämostatikum,  und  bei  Entzündungen  im  Peritoneum  ist  die  Ruhig¬ 
stellung  das  wirksamste  Mittel,  die  Entzündung  zu  begrenzen  und 
ihre  Ausbreitung  über  das  ganze  Bauchfell  zu  verhindern.  Von 
speziellen  Indikationen  sollen  nur  einige  der  wichtigsten  genannt 
werden.  Bei  Diarrhöe  ist  die  Hauptregel,  daß  die  vermehrte  Peri¬ 
staltik,  die  durch  schädlichen  Darminhalt  (Ingesta,  Bakterien)  her¬ 
vorgerufen  ist,  anfangs  nicht  gestört  oder  sogar  durch  ein  Abführ¬ 
mittel  unterstützt  wird,  worauf  später  die  Opiumbehandlung  folgt, 
während  Durchfälle,  die  ein  Symptom  stärkerer  Entzündungen  sind, 
gleich  mit  Opium  behandelt  werden,  das  die  heftigen,  die  Irritation 
unterhaltenden  Bewegungen  hemmt,  die  Schmerzen  lindert  und  die 
starke  Sekretion  der  erkrankten  Schleimhaut  einschränkt.  Bei  der 
Cholera  asiatica  ist  Opium  während  der  prodromalen  Diarrhöen  am 
Platz,  wenig  wirksam  ist  es  während  des  entwickelten  Anfalls  und 
kontraindiziert  in  der  Reaktionsperiode.  Bei  Diarrhöen  hei  Meinen 
Kindern  wird  Opium,  nachdem  zunächst  andere  Mittel  versucht  worden 
sind,  in  sehr  kleinen  Dosen  angewandt.  Typhusdiarrhöen  werden 
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mit  Opium  behandelt,  wenn  die  Entleerungen  zu  häufig  und  zu  reichlich 
sind.  Bei  Darmblutungen  im  Verlauf  des  Typhus  ist  Opium  absolut 
indiziert.  Auch  gegen  Obstipation^  scheinbar  eine  paradoxe  Indika¬ 
tion,  kann  man  Opium  geben,  wenn  die  Retention  durch  einen  Krampf 
des  Darmes  verursacht  wird  (Bleikolik).  Bei  Appendicitis  diktiert 
die  Rücksicht  auf  das  Peritoneum  die  Ruhigstellung  des  Darmes;  man 
gibt  daher  anfangs  Opium  in  reichlichen,  später  in  geringeren  Dosen. 
Opium  ist  hier  um  so  strenger  indiziert,  je  mehr  die  Symptome  einer 
Affektion  des  Peritoneums  hervortreten.  Man  kann  ohne  Furcht,  daß 
die  Exkremente  zu  fest  werden,  den  Darm  ein  paar  Wochen  in 
Ruhe  halten,  denn  die  angesammelten  Massen  werden  schließlich 
durch  die  Sekretion  der  Schleimhaut  aufgeweicht.  Bei  Magens  chm  erzen 
gilt  in  Übereinstimmung  mit  der  oben  gegebenen  generellen  Regel, 
daß  die  Anwendung  auf  akute,  selten  auftretende  Schmerzen  zu  be¬ 
schränken  ist  (z.  B.  seltene  Anfälle  von  heftiger  Kardialgie)  oder  auf 
unheilbare  Krankheiten,  wo  kein  Grund,  an  Morphin  zu  sparen,  vorliegt 
(Karzinom).  Doch  können  auch  viele  andere  schmerzhafte  Zustände, 
z.  B.  Ulcus  ventriculi  oder  gastrische  Krisen  bei  Tabes  seine  Anwen¬ 
dung  indizieren. 

Respiratioiisorgaiie,  Bei  Lungenblutungen  ist  Morphin  das 
beste  Stillungsmittel;  es  wirkt,  indem  es  den  Husten,  der  die  Blutung 
unterhält,  unterdrückt.  Husten:  Wenn  sich  in  den  Alveolen  und 
Bronchien  eine  reichliche  Sekretmenge  angesammelt  hat,  ist  der 
Husten  ein  nützlicher  Reflexakt,  der  nicht  unterdrückt  werden  darf; 
in  solchen  Fällen  werden  hustenstillende  Morphindosen  leicht  eine 
schädliche  Anhäufung  von  Sekret  und  als  Folge  davon  Cyanose  als 
Zeichen  ungenügender  Ventilation  bewirken.  Der  trockene  Husten 
dagegen,  der  sich  einstellt,  wenn  die  Schleimhaut  geschwollen  und 
hyperämisch  ist  und  nur  eine  spärliche  Menge  zähen,  an  den  Wan¬ 
dungen  der  Bronchien  festhaftenden  Schleims  absondert,  indiziert 
Morphin.  Wenn  der  Husten,  der  einen  mechanischen  Reiz  darstellt, 
unterdrückt  wird,  nehmen  Schwellung  und  Hyperämie  ab,  und  das 
M  orphin  kann  sogar  ‘scheinbar  expektorierend  wirken,  indem  sich  der 
spärliche  Schleim  in  den  längeren  Hustenpausen  zu  größeren  Mengen 
ansammelt,  die  leichter  herausbefördert  werden.  Von  der  Dyspnoe, 
die  eine  Folge  der  Überfüllung  der  Lungen  mit  Schleim  ist,  gilt  das¬ 
selbe  wie  von  dem  analogen  Husten.  Ist  die  Atemnot  dadurch  be¬ 
dingt,  daß  die  Bewegungen  des  Brustkorbes  durch  Schmerzen  be¬ 
schränkt  sind,  z.  B.  bei  troclcener  Pleuritis,  so  ist  Morphin  indiziert, 
ebenso  bei  starken  Anfällen  von  nervösem  Asthma.  Sind  bei  croupöser 
Pneumonie  die  pleuritis'chen  Schmerzen  sehr  quälend,  so  tut  man  gut, 
dem  Kranken  durch  eine  Morphininjektion  Ruhe  zu  verschaffen. 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


Die  Indikationen  bei  Herzkrankheiten  sind  starke  Schmerzen 
und  Dyspnoe.  Die  Anwendung  hängt  von  dem  Zustand  des  Herzens 
ab.  Sind  weitgehende  Herzschwäche,  Cyanose  und  große  Ödeme  vor¬ 
handen,  so  ist  Morphin  mit  Vorsicht  zu  gebrauchen.  Fast  immer 
können  kleine  Dosen  versucht  werden;  sie  wirken  oft  sehr  wohltuend, 
ohne  eine  weitere  Schwächung  herbeizuführen.  Es  muß  daran  erinnert 
werden,  daß  das  Herz  sehr  tolerant  gegen  Morphin  ist  und  bei  der 
akuten  Vergiftung  das  zuletzt  absterbende  Organ  ist. 

Sowohl  hQi  Diabetes  mellitus  wie  hei  Diabetesinsipidus  nimmt  die  Diu¬ 
rese  beim  Gebrauch  von  Opium  oder  Morphin  ab.  Bei  ersterwähnter  Krank¬ 
heit  sinkt  oft  auch  die  Zuckermenge  und  der  starke  Durst  und  Hunger 
wird  gedämpft;  alle  diese  Wirkungen  sind  jedoch  nur  vorübergehend. 

Koiitraindikationen.  Die  wichtigste  Kontraindikation  ist  das 
früheste  Kindesalter,  da  in  dieser  Lebensperiode  die  Empfindlichkeit 
gegen  Morphin  so  groß  ist,  daß  ein  einziger  Tropfen  Tinct.  opii  bei 
Kindern  unter  einem  Jahr  letal  wirken  kann.  Ferner  sind  Morphin 
und  Opium  kontraindiziert  oder  dürfen  nur  mit  besonderer  Vorsicht 
angewandt  werden  bei  sehr  hohem  Alter,  bei  weitgehenden  Schwäche¬ 
zuständen  überhaupt,  bei  Lungenödem  und  starker  Dilatation  des 
Herzens,  namentlich  des  rechten  Herzens.  Andere  Kontraindikationen 
sind  oben  zusammen  mit  den  Indikationen  genannt.  Fieber  wird 
nicht  als  Kontraindikation  gegen  Opium  oder  Morphin  betrachtet. 

Im  Vergleich  zum  Morphin  sind  die  übrigen  Opiumalkaloide  von 
untergeordneter  Bedeutung.  Codein  wird  als  hustenstillendes  Mittel 
gebraucht  und  hat  vor  Morphin  den  Vorzug,  daß  es  weniger  ver-  . 
stopfend  wirkt.  Es  wird  wie  Morphin  bei  trochenem  Husten  ver¬ 
ordnet,  z.  B.  bei  Phthisikern.  Bei  Diabetes  veranlaßt  es  ein  vorüber¬ 
gehendes  Sinken  der  Diurese  und  Zuckerausscheidung.  Bei  Morphin¬ 
entziehungskuren  dient  Codein  als  ein  minder  gefährliches  Ersatzmittel. 
Bei  Kindern  ist  es  mit  derselben  Vorsicht  wie  Morphin  anzuwenden. 
Athylmorphin  oder  Dionin  hat  dieselben  Indikationen  wie  Codein;  es 
wird  hauptsächlich  gegen  den  trockenen  tuberkulösen  Husten  gebraucht 
und  soll  im  Gegensatz  zu  Morphin  die  Schweißsekretion  verringern. 
Bringt  man  Dionin  in  Substanz  oder  Lösung  aufs  Auge,  so  tritt  nach 
kurzem  Brennen,  das  bald  vergeht,  eine  starke  Injektion  und  Schwellung 
der  Conjunctiva  auf,  hervorgerufen  durch  den  Austritt  von  Serum  aus 
den  Gefäßen.  Nach  einigen  Stunden  wird  die  Flüssigkeit  wieder 
aufgesaugt  und  mit  ihr  zugleich  oft  auch  die  krankhaften  Produkte. 
Es  wird  daher  nach  Abklingen  der  Reizerscheinungen  als  resorptions¬ 
beförderndes  Mittel  bei  Augenkrankheiten  angewandt,  z.  B.  bei  Horn¬ 
hauttrübungen,  parenchymatöser  Keratitis,  Blutungen  in  die  Vorder¬ 
kammer,  Iritiden  mit  Beschlägen  auf  der  Hornhauthinterfläche,  trao- 
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inatischer  Katarakt.  B enzylmorpliin  {Beronin)^  das  in  seiner  Wirkung 
zwischen  Morpliin  und  Code’in  steht,  liat  ebenfalls  liustenstillende 
Wirkung.  Die  Gefahr  der  Gewöhnung  ist  bei  diesen  Mitteln  viel 
geringer  als  beim  Morphin.  Diacetylmorphin^  das  vor  einigen  Jahren 
unter  dem  Namen  ^lleroin'^  in  den  Handel  gebracht  worden  ist,  wird 
verschieden  beurteilt.  Es  ist  von  mehreren  Autoren  als  schmerz- 
und  hustenstillendes  Mittel  empfohlen  worden  und  hat  auch  unzweifel¬ 
haft  einen  stark  beruhigenden  Einfluß  auf  die  Respiration.  Von 
anderer  Seite  wird  eingewendet,  daß  es  allerdings  jede  einzelne  In¬ 
spiration  tiefer  macht,  aber  gleichzeitig  die  Respirationsfrequenz  so 
sehr  herabsetzt,  daß  das  Respirations volum  einer  bestimmten  Zeit 
(„Minutenvolum“)  kleiner  wird.  Papaverin  wird  wegen  seiner  gefäß¬ 
erweiternden  Eigenschaften  bei  Äther  omatose,  bei  Hypertonie  im  Ver¬ 
lauf  der  chronisch  parenchymatösen  Nephritis,  bei  abdominellen  Oefäß- 
hrisen  der  Tabiker  und  Angina  pectoris  angewandt.  Bronchialasthma 
kann  durch  intravenöse  Injektion  koupiert  werden. 

Behandlung  der  Alorphinvergiftung.  Die  akute  Vergiftung  wird 
nach  der  für  Alkaloidvergiftungen  geltenden  allgemeinen  Regel  zu¬ 
nächst  mit  Magenausspülung  behandelt,  die,  da  das  Morphin  in  den 
Magen  ausgeschieden  wird,  auch  nicht  zu  unterlassen  ist,  wenn  die 
Vergiftung  durch  subkutane  Injektion  verursacht  ist.  Statt  Wasser 
kann  man  eine  verdünnte  Lösung  von  Kal.  hypermangan.  (1 : 1000) 
benutzen,  die  das  i\lorphin  rasch  zu  ungiftigen  Produkten  oxydiert. 
Gerbsäure  fällt  das  Morphin  nicht  wie  andere  Alkaloide.  Brechmittel 
sind  nur  im  allerersten  Stadium  der  Vergiftung  wirksam.  Den  Ein¬ 
tritt  der  Narkose  sucht  man  dadurch  zu  verhindern,  daß  man  den 
Patienten  zwingt,  umherzugehen,  und  ihn  auf  alle  Weise  am  Ein¬ 
schlafen  hindert.  Ist  die  Narkose  schon  eingetreten  und  Cyanose 
vorhanden,  so  ist  die  wichtigste  Maßregel:  künstliche  Atmung.  Außer¬ 
dem  wendet  man  kalte  Übergießungen  im  warmen  Bad  an.  Herzschwäche 
wird  mit  Coffein-  und  Kampferinjektionen  behandelt.  Subkutane  Injek¬ 
tionen  von  übermangansaurem  Kali,  die  empfohlen  wurden,  um  das 
resorbierte  Morphin  zu  oxydieren,  sind  ganz  unnütz,  da  die  Substanz 
bei  Berührung  mit  dem  Gewebe  gleich  an  der  Injektionsstelle  reduziert 
wird.  Große  Meinungsverschiedenheit  hat  über  das  Atropin  als  Gegen¬ 
gift  gegen  Morphin  Vergiftung  geherrscht;  sicher  ist,  daß  die  Pupille 
sich  auch  in  tiefer  Morphinnarkose  erweitert,  daß  die  Pulsfrequenz  zu¬ 
nimmt,  indem  die  Hemmungsapparate  des  Herzens  gelähmt  werden, 
und  daß  sich  die  Atmung  oft  bessert.  Während  viele  Atropin  für  ge¬ 
fährlich  ansehen  oder  es  nur  in  kleinen  Dosen  (V2 — 1 — D/2  mg)  anwenden, 
bezeichnen  andere  enorme  Dosen  (0,03 — 0,06)  als  zulässig  und  als  die 
einzig  wirksame  Therapie  in  verzweifelten  Fällen. 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


Chronische  Morphinvergiftung  erfordert  Unterbringung-  in  ge¬ 
schlossenen  Anstalten,  wo  der  Patient  unter  beständiger  Aufsicht 
steht.  Die  ambulante  Behandlung  mißglückt  bei  entschiedenen  Morphi¬ 
nisten,  deren  geschwächter  Wille  außerstande  ist,  den  Entbehrungen 
der  Entwöhnung  Trotz  zu  bieten,  immer.  Die  Entziehung  kann  nicht 
wie  beim  Alkohol  plötzlich  stattfinden,  da  sich  gefährliche  Abstinenz¬ 
symptome  (akute  Herzschwäche)  einstellen  können,  sondern  muß  all¬ 
mählich  vor  sich  gehen.  Gefahrdrohender  Kollaps  erfordert  Morphin¬ 
injektion.  Sehr  häufig  sieht  man,  daß  die  Verminderung  der  Dosen 
anfangs  verhältnismäßig  leicht  vor  sich  geht  bis  zu  einer  gewissen  Grenze, 
bei  der  Abstinenzsymptome  und  der  qualvolle  „Morphinbunger“  auftreten. 
Während  der  Entziehung  wendet  man  bei  dem  Patienten  Schlafmittel 
■(Chloralhydrat,  Trional,  Veronal  usw.),  Bäder  und  kräftige  Ernährung 
an.  Kokain  anzuwenden,  würde  den  Patienten  einer  neuen,  noch  ge¬ 
fährlicheren  Vergiftung  aussetzen.  Bei  ausgesprochenem  Morphinismus 
ist  die  Prognose  hinsichtlich  der  Heilung  zweifelhaft,  und  Rezidive 
sind  häufig. 

Präparate  und  Dosen. 

Opium.  Das  offizinelle  klein  asiatische  Opium  kommt  in  runden,  üachen 
Kuchen  (Broten)  von  einigen  hundert  Gramm  Gewicht,  die  äußerlich  von  Mohu- 
blättern  bedeckt  und  mit  Rumexfrüchten  bestreut  sind,  in  den  Handel.  Inwendig 
sind  sie  braun,  in  frischem  Zustande  halb  weich,  später  hart.  Sie  enthalten 
außer  den  Alkaloiden  Pflanzenschleim  und  Gummi,  Zucker,  Harz,  Wachs,  Kaut¬ 
schuk  und  anorganische  Salze.  Das  Opium  wird  durch  Einschneiden  der  un¬ 
reifen  Kapseln  gewonnen;  aus  den  durchschnittenen  Milchröhren,  die  direkt 
unter  der  Epidermis  ein  anastomosierendes  Netz  bilden,  fließt  der  weiße  Milchsaft 
aus  und  erstarrt  bald  zu  rotbraunen  Tropfen,  die  vorsichtig  abgenommen  und 
nach  weiterer  Trocknung  zu  Opiumbroten  zusammengeknetet  werden.  Jede  Kapsel 
liefert  nur  wenige  Zentigramm  Opium.  Die  Opiumkuchen  sollen  nur  zur  Her¬ 
stellung  von  Extrakt  und  Tinkturen  benutzt  werden.  Sonst  verschreibt  man  das 
Opium  pulveratum  der  Pharmakopoen,  das  auf  lO^/,  Morphingehalt  eingestellt 
ist.  Innerl.-.  Gegen  Diarrhöe  0,01 — 0,05  mehrmals  täglich,  oft  in  Verbindung  mit 
andern  Antidiarrhoicis ,  z.  B.  Bismut.  subnitr.;  als  Hypnotikum  0,05 — 0,1 — 0,15 
als  Pulver  mit  Zucker.  Bei  Geisteskranken  sehr  große  Dosen  (vgl.  S.  84).  Für 
Kinder  unter  1  Jahr:  soviel  Milligramm  pro  die,  als  das  Kind  Monate  zählt, 
bis  10  mg. 

Extraetum  opii,  wässeriger,  trockner  Extrakt,  enthält  ca.  20o/o  Morphin.  Innerl. 
wie  Opium  in  ungefähr  halb  so  großen  Dosen.  Dos.  max.:  0,1. 

Pantoponum,  Pantopon,  von  Sahli  eingeführtes  Präparat,  enthält  sämtliche 
Alkaloide  (als  Hydrochloride)  im  gleichen  Verhältnis  wie  das  Opium,  aber  ohne 
die  Ballaststofie  der  Droge.  Entfaltet  also  die  Gesamtwirkung  der  Alkaloide  und 
kann  auch  subkutan  angewandt  werden.  Graues  oder  bräunliches,  in  Wasser 
lösliches  Pulver,  enthält  ca.  90%  Alkaloide,  davon  etwas  über  die  Hälfte  Mor¬ 
phin.  Innerl.  und  subkutan  in  doppelt  so  großen  Dosen  wie  Morphinum  hydro- 
chloricum. 

Nareopkinum,  Narkophin,  C17H19O3N  •  G22H2307N‘C7H407  -)-  H2O,  gemischtes 
Salz  des  Morphin  und  Narkotin  mit  der  Mekonsäure.  Kristallinisches  Pulver,  sehr 
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leicht  in  Wasser  löslich,  löslich  in  Alkohol.  Enthält  33 '^|o  Morphin.  Rationelles 
Präparat,  basiert  auf  der  Tatsache,  daß  die  Morphinwirkung  durch  das  Narkotin 
potenziert  wird.  Imierl.  und  subkutan  0,015 — 0,06,  d.  h.  in  2 — 3  mal  so  großen 
Dosen  wie  Morphin. 

Laudanonum.  Von  Faust  eingeführte  Lösungen,  die  die  6  Hauptalkaloide 
des  Opiums  enthalten.  Laudanon  enthält  auf  10  mg  Morphin  6  mg  Narkotin  und 
steht  in  seiner  Wirkung  dem  Opium  am  nächsten.  Laudanon  II  hat  reinere 
Morphinwirkung,  da  es  weniger  Nebenalkaloide  enthält.  Im  Handel  in  Ampullen 
zu  1,1  ccm. 

Holojponum,  Holopon.  Durch  „Ultrafiltration“  werden  die  kolloidalen  Ballast¬ 
stoffe  zurückgehalten,  während  das  Filtrat  die  Alkaloide  enthält.  10  Teile  ent- 
sju-echen  1  Teil  Opium,  wonach  die  Dosen  zu  richten  sind. 

Tinetura  opii  Simplex,  Tinct.  thebaica,  rotbraune  IO^/q  Opium  enthaltende 
Tinktur,  Innerl.  5—30  Tropfen  auf  einmal;  dos.  max.  1,5.  Für  Kinder  unter  1  Jahr 
bis  zu  1  Tropfen  pro  Tag  (auf  mehrere  Portionen  verteilt),  später  so  viele  Tropfen 
pro  Tag  als  das  Kind  Jahre  zählt.  Bei  Diarrhöe  oft  zusammen  mit  bitteren,  äd- 
stringierenden  oder  aromatischen  Mitteln,  z.  B.  Tr.  Opii,  5,0,  Tr.  amar,  Tr.  aromat, 
ää.  10,0,  aller  2  Stunden  25  Tropfen. 

Tinetura  opii  croeata  (Laudanumi  ist  überflüssig;  Dosen  wie  oben. 

Tinetura  opii  beneoiea  „Elixir  paregoricum“,  oft  verordnetes  Hustenmittel, 
enthält  Anisöl,  Kampfer,  Benzoesäure  und  0,5%  Opium,  innerl.  'di — 1  Teelöffel. 

Pulv  is  Ipecacuaiihae  opiatus.  Pulvis  Doveri,  bestehend  aus  Opium  (1\  Rad. 
Ipecacuanh.  (1)  und  Milchzucker  innerl.  wesentlich  bei  Bronchitis  0,3— 0,5 — 1,5 
pro  dosi.  Bei  Kindern  in  10 fach  so  großen  Dosen,  als  für  Opium  angegeben  sind. 

Morphinum  hydrocliloricuin,  Morphinhydrochlorid,  CnHigOsN-HCl  -p  3H2O, 
weiße,  seidenglänzende,  bitter  schmeckende  Kristalle,  in  25  Teilen  kalten  Wassers 
löslich.  Innerl.  0,005 — 0,01 — 0.03  pro  dosi.  Subkutan  in  Iproz.  Lösung. 

Codeinum  phosphoricum,  Codeinphosphat,  Ci7Hi802N(0CH3)H3P04H-2H20, 
weiße  Kristallnadeln,  löslich  in  5  Teilen  kalten  Wassers,  hinerl.  0,01—0,05 — 0,1 
als  Pulver,  Pillen  oder  Lösung,  zweckmäßig  als  Sirup,  z.  B.:  Codein.  phosphoric. 
0,3,  Spirit.  5,0,  Sirup,  simpl.  ad  100,0.  1  Teelöffel  3 — 4 mal  täglich. 

Aethylmorphinum  hydroehlorieum ,  Dionin,  Athylmorphinhydrochlorid  CivHjg 
02N(0C2H5)  •  HCl  +  H2O,  weißes,  in  Wasser  leicht  lösliches  Kristallpulver  von 
bitterem  Geschmack.  Inmrl.  0,005 — 0,03.  Äußert,  ins  Auge  in  Substanz  oder  in 
5proz.  oder  stärkerer  Lösung. 

Ben2yhnorphinum  hydroeldoriewn,  Peroniu,  Cj7Hi802N(0CH2CeH5)*HCl,  volu¬ 
minöses,  weißes,  lösliches  Pulver.  Dosen  -wie  Dionin. 

Diaeetyhnorphinum  hydroehlorieum,  Heroinhydrochlorid,  Ci7Hi70N(0C0CH3)2 
•  HCl,  farbloses,  kristallinisches  Pulver  von  bitterem  Geschmack,  löslich  in  2  Teilen 
Wasser.  Innerl.  0,003—0,005  als  Pulver  oder  Lösung  2— 3 mal  täglich. 

Papaverinum  hydroehlorieum^  Papaverinhydrochlorid,  C20H21O4N  •  HCl,  farb- 
Nadeln,  in  Wasser  löslich.  Innerl.  und  sid)kutan  bis  0,1  pro  dosi,  0,2  pro  die, 
I  Im^'venös  0,005-  0,04. 

lljP  Von  verschiedenen  Seiten  her  ist  man  jetzt  bestrebt,  durch  chemische  Ver- 
7-  jl^rungen  der  üpiumalkaloide  Substanzen  zu  finden,  die  möglicherweise  vor  dem 
rij  “phin  Vorzüge  haben  könnten.  Von  solchen  neueren  Alkaloiden  mögen  er- 
^  mt  werden:  Dihydromorphin.  Gewöhnung  tritt  anscheinend  nicht  ein.  0,015 
entspricht  0,01  Morphin.  Nur  subkutan,  da  innerliche  Darreichung  Erbrechen  er¬ 
regt,  —  Dihydroeodéinon  [Eukodin).  Wirkt  stärker  betäubend  und  schmerzstillend, 
aber  leider  auch  stärker  auf  das  Atemzentrum  als  Morphin.  Innerl.  und  subkutaii 
0^005—0,01.  Nach  subkutaner  Injektion  von  0,02—0,03  kann  man  kleinere  Operationen 
fast  schmerzlos  ansführen. 
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Anhang. 

Mit  den  Opiumalkaloiden  verwandte  Basen  kommen  auch  in  andern  Papavera- 
ceen  vor,  unter  anderm  in  der  wohlbekannten,  früher  offizinellen,  aber  längst  ver¬ 
lassenen  Frühjahrspflanze  Ghelidonium  majus,  Schehkraut,  deren  scharfer  orange¬ 
gelber  Milchsaft  mehrere  Alkaloide  enthält  Eins  davon,  das  Ghelidonin,  schließt 
sich  in  seinen  Wirkungen  dem  Papaverin  an  Es  bringt  die  rhythmischen  Bewegungen 
isolierter  Organe  zum  Stillstand  und  erschlafft  unter  anderm  die  Bronchialmuskeln 
(Hanzlik).  Versuche  bei  Krämpfen  in  glatten  Muskeln  z.  B.  bei  Asthma  können 
daher  rationell  sein.  Ghelidonin  ist  für  den  Menschen  wenig  giftig. 

7.  Cannabinol  (Cannabis  indica). 

Eine  in  Ostindien  wachsende  Form  des  gewöhnlichen  Hanfes, 
Cannabis  sativa,  zeichnet  sich  dadurch  aus,  daß  die  zahlreichen  Drüsen 
der  weiblichen  Blütenstände  eine  klebrige  harzartige  Masse  absondern, 
die  eine  narkotische  Substanz  enthält.  Diese  fehlt  oder  findet  sich 
bloß  in  geringer  Menge  bei  dem  Hanf,  der  in  Ländern  mit  kälterem 
Klima  wächst. 

Cannabis  indica  ist  eins  der  wichtigsten  narkotischen  Genußmittel 
der  orientalischen  Welt.  Es  bildet  das  gewöhnliche  Berauschungs¬ 
mittel  für  vielleicht  200 — 300  Millionen  Menschen  in  der  europäischen 
Türkei,  über  ganz  Asien  und  Afrika,  soweit  die  Mohammedaner,  deren 
Religion  den  Weingenuß  verbietet,  vorgedrungen  sind,  und  wird 
unter  verschiedenen  Namen,  z.  B.  Bhang,  Ganja,  Haschisch,  und  in 
verschiedenen  Formen  genossen,  entweder  aus  Pfeifen  geraucht  oder 
gegessen  oder  mit  süßen  und  gewürzten  Sachen  gemischt  getrunken. 
Der  wirksame  Bestandteil  ist  das  von  S.  Fränkel  (1903)  dargestellte, 
halb  flüssige,  schwach  gelbliche  Cannahinol,  C21H30O0,  ein  äußerst  leicht 
veränderlicher  Phenolaldehyd,  der  im  luftleeren  Raum  bei  215^  siedet. 

Wirkungen.  Der  indische  Hanf  wirkt  auf  das  Großhirn  und 
erzeugt  einen  Rausch 5  der  in  zwei  Hinsichten  einen  eigentümlichen 
Charakter  hat:  erstens  ist  die  Phantasie  zügelloser  als  bei  jedem 
andern  Rausch,  und  dann  hat  der  Berauschte  selbst  während  der 
wildesten  Ideenflucht  und  der  stärksten  Halluzinationen  noch  lange 
einen  Rest  von  Bewußtsein;  er  bewahrt  eine  dunkle  Vorstellung  davon, 
daß  er  sich  nur  in  einem  angenehmen  Traumzustand  befindet,  und 
kann,  wenn  er  angeredet  wird,  einigermaßen  vernünftige  Antworten 
geben.  Nach  zahlreichen  Beschreibungen  von  Orientreisenden  und 
nach  Selbstversuchen  u.  a.  von  v.  Schroff  und  seinen  Schülern  beginnt 
die  Wirkung  oft  mit  einem  Gefühl  von  Wärme  und  Schwere  im 
Kopf,  Hören  von  Geräuschen  wie  Wasserrauschen  und  bunten  Farben¬ 
halluzinationen  von  unvergleichlicher  Schönheit;  später  scheint  der 
feste  Grund  unter  den  Füßen  zu  schwinden,  man  wird  aus  dieser 
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Welt  entrückt,  und  der  Körper  scheint  von  jeder  Schwere  befreit 
durch  den  Raum  zu  schweben  unter  dem  größten  körperlichen  und 
seelischen  Wohlbefinden.  Bisweilen  sind  die  Träume  rasch  wechselnder 
Natur  und  lassen  Lachen  mit  \\  einen  wechseln,  selten  von  nur  traurigem 
oder  abschreckendem  Inhalt,  so  daß  sie  tiefe  Niedergeschlagenheit 
erzeugen  oder  den  Anstoß  zu  Zerstörungslust  oder  maniakalischen 
Anfällen  geben.  Die  Schmerzempfindung  ist  herabgesetzt  oder  auf¬ 
gehoben,  die  Tastempfindung  abgestumpft.  Allmählich  wird  der  Rausch 
tiefer,  das  Bewußtsein  periodenweise  ausgeschaltet,  und  das  Ganze 
schließt  mit  einem  tiefen  Schlaf,  aus  dem  man  in  der  Regel  in  vollem 
Wohlbefinden  erwacht.  Mäßiger  Haschischgenuß  soll  keine  schäd¬ 
lichen  Folgen  haben  und  hinterläßt  keine  Obstipation.  Übertriebener 
Mißbrauch  bewirkt  allgemeine  Schwäche  und  oft  dauernde  Geistes¬ 
krankheit.  Die  verschiedenen  Präparate  haben  ungleiche  Wirkung. 
Man  hat  nach  den  in  Europa  verwendeten  Extrakten  oft  Schlaf  ein- 
treten  sehen,  ohne  oder  nach  einem  nur  angedeuteten  Exzitations¬ 
stadium,  und  bisweilen  keine  andere  Wirkung  erreicht  als  Palpita- 
tionen  und  raschen  Puls  ohne  Narkose  oder  Exzitation. 

Das  reine  Cannabinol  erzeugt  bei  Hunden  einen  Rausch  von 
derselben  Avt,  wie  ihn  der  Hanfextrakt  beim  Menschen  hervorruft, 
eine  Mischung  von  Schlaf  und  wachen  Träumen.  Kleinere  Dosen 
versetzen  die  Tiere  in  einen  visionären  Zustand,  worin  sie,  offenbar 
unter  dem  Einfluß  von  Gesichtshalluzinationen,  bald  nach  imaginären 
Gegenständen,  die  ihnen  vorbeizuschweben  scheinen,  schnappen,  bald 
ihnen  mit  offenen  Augen  aufmerksam  folgen.  Nach  größeren  Dosen 
entwickelt  sich  wie  bisweilen  beim  ^lenschen  ein  kataleptischer  Zu¬ 
stand,  worin  die  unbequemsten  Stellungen,  die  man  den  Gliedern 
gibt,  lange  beibehalten  werden;  später  wird  die  Betäubung  stärker, 
die  Haltung  der  Versuchstiere  erinnert  an  die  des  Menschen,  wenn  er 
mit  dem  Schlafe  kämpft,  und  schließlich  versinken  sie  in  tiefe  Betäubung. 
Selbst  die  größten  Dosen  (2  g)  bringen  keine  eigentlich  lebensgefähr¬ 
lichen  Symptome  hervor. 

Anwendung.  Cannabis  indica  ist  als  HypnotiJcum  und  als 
schmerzstillendes  Mittel  bei  Neuralgien ,  Migräne  und  Kardialgie  ge¬ 
braucht  worden,  aber  da  die  Wirkungen  unsicher  sind  und  die  Präparate 
—  verschiedene  Extrakte  —  sich  sehr  unzuverlässig  erwiesen  haben, 
ist  das  Mittel  in  mehreren  neueren  Pharmakopöen  ausgelassen  worden. 

Präparate. 

Extraetum  Cannabis  indieae.  DickHüssiger,  schwarzgrüner  Extrakt.  Inner! . 
0,02—0.1  pro  dosi  in  Pillenform. 

Tinctura  Gannalns  indieae,  5 — 10 — 30  Tropfen  pro  dosi  als  Narkotikum.  Dos. 
m;ix,  1,0. 
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8.  Gruppe  des  Kokains. 

Erytliroxyloii  Coca,  ein  in  Peru  und  Bolivia  heimischer  Buscli, 
der  gleich  andern  alten  Kulturpflanzen  sich  nicht  mehr  wildwachsend 
vorfindet,  sondern  in  vielen  warmen  Ländern  angebaut  wird,  war 
schon  in  der  Zeit,  als  die  Spanier  zum  erstenmal  in  das  Reich  der 
Inkas  kamen,  ein  allgemein  verbreitetes  Genußmittel  unter  den 
Indianern  Südamerikas.  Gekaut  erzeugen  die  Blätter  psychisches 
Wohlbefinden  und  setzen  nach  den  Berichten  vieler  Reisenden  die 
Eingeborenen  instand,  die  größten  Strapazen,  ungehindert  von  Müdig¬ 
keit,  Hunger  und  Durst,  zu  ertragen. 

Der  wirksame  Bestandteil  der  Kokablätter  ist  das  Alkaloid 
KoTcain^  das  die  Zusammensetzung  C1-H21O4N  hat  und  wie  die 
Alkaloide  der  Atropingruppe  sich  wie  ein  Ester  verhält,  der  mit  Leichtig¬ 
keit  gespalten  werden  kann.  Schon  beim  Kochen  mit  Wasser  liefert 
es  MethylalTcohol,  bei  weiterer  Zersetzung  wird  Benzoesäure  frei,  und 
es  bleibt  ein  stickstoffhaltiger  basischer  Rest,  Ekgonin  genannt,  zurück, 
der  große  Ähnlichkeit  mit  der  basischen  Gruppe  Tropin  (s.  folg.  KapiteP 
im  Atropin  hat,  mit  dem  das  Kokain  also  verwandt  ist.  Aus  den  ge¬ 
nannten  Bestandteilen  kann  das  Kokain  wieder  aufgebaut  werden,  und 
die  Vertauschung  der  ursprünglichen  Bestandteile  mit  andern  führt  zu 
neuen  kokainähnlichen  Körpern,  worüber  unten  mehr.  Schon  in  den 
Kokablättern  kommen  Varianten  vor,  bei  denen  das  Ekgonin  an  andere 
Säuren  als  Benzoesäure  geknüpft  ist. 

Wirkungen.  Kokain  ist  eins  der  wenigen  Pflanzenalkaloide, 
das  ausgeprägt  lokale  Wirkungen  besitzt.  Schon  in  sehr  verdünnter 
Lösung  lähmt  es  die  sensiblen  Nervenendigungen,  so  daß  Analgesie 
und  Anästhesie  entstehen.  Die  Wirkung  dauert  nur  so  lange,  als  die 
Endorgane  von  der  Lösung  umspült  werden,  durchschnittlich  10 — 20 
Minuten.  Sie  ist  am  kürzesten  an  Stellen,  wo  eine  lebhafte  Zirkula¬ 
tion  das  Alkaloid  rasch  fortführt,  und  kann  verlängert  werden,  indem 
man  den  Bluts trom  ausschaltet,  z  B.  durch  Ligatur  oberhalb  der 
Applikationsstelle  oder  mit  Hilfe  von  Adrenalin.  Die  Lähmung  trifft 
speziell  die  Endorgane,  die  die  Schmerzempfindung  vermitteln,  wohin¬ 
gegen  Berührung  und  Druck  noch  empfunden  werden.  In  der  Nasen- 
und  Mundhöhle  werden  auch  die  spezifischen  Sinnesnerven  partiell 
gelähmt,  das  Geruchsvermögen  wird  vollständig  aufgehoben  und  ebenso 
der  Geschmack  für  Bitter  und  Süß,  während  salzige  und  saure  Flüssig¬ 
keiten  einigermaßen  geschmeckt  werden.  Der  Lähmung  geht  eine 
flüchtige  Erhöhung  der  Empfindlichkeit  der  Nerven  voraus.  Die 
Schleimhäute  werden  nicht  nur  anästhetisch,  sondern  auch  blaß  infolge 
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der  Kontraktion  der  Gefäße  und  trocken  und  runzlig,  da  die  Drüsen¬ 
ahsonderung  eingeschränkt  wird.  Bei  innerlicher  Anwendung  wird 
die  Sensibilität  der  Magenschleimhaut  abgestumpft  und  das  Hunger¬ 
gefühl  unterdrückt.  Da  Kokain  in  wässeriger  Losung  die  Epidermis 
nicht  durchdringt,  vermag  es  durch  die  unversehrte  Haut  hindurch 
keine  anästhesierende  Wirkung  zu  entfalten.  In  Lösungen  werden  die 
Salze  des  Kokains  und  verwandter  Substanzen,  die  weiter  unten  be¬ 
sprochen  werden  sollen,  so  dissoziiert,  daß  die  freien  Basen  entstehen, 
und  diese  sind  es,  die  infolge  ihrer  Affinität  zu  den  Lipoiden  in  Re¬ 
aktion  mit  den  Erdorganen  der  Nerven  treten.  Die  Theorie  der 
Narkose  von  H.  Meyer  und  O verton  (s.  S.  7)  läßt  sich  also  auf  die 
Lokalanästhesie  übertragen  (Gros). 

In  stärkerer  Lösung  vernichtet  Kokain  auch  das  Leitungsvermögen 
in  den  motorischen^  namentlich  aber  in  den  sensiblen  Nervenfasern, 
und  das  von  den  betreffenden  Nerven  versorgte  Gebiet  wird  anästhetisch 
(Leitungsanästhesie).  Hierin  weicht  es  in  einer  in  praktischer  Hinsicht 
sehr  wichtigen  Richtung  von  den  meisten  andern  Nervengiften  ab,  die 
in  der  Regel  bloß  auf  Ganglienzellen  oder  Endapparate  wirken, 
während  die  Leitung  in  den  verbindenden  Fasern  nicht  unterbrochen  wird. 

Tropft  man  eine  2—3  proz.  Lösung  ins  Auge,  so  fühlt  man  zu¬ 
nächst  ein  leichtes  Brennen,  dann  ein  Gefühl  von  Kälte,  und  im 
Laufe  von  3 — 4  Minuten  werden  Conjunctiva  und  Cornea  völlig 
anästhetisch,  später  und  weniger  vollständig  auch  die  Iris.  Die 
Anästhesie  der  Cornea  hält  lange  an,  begünstigt  von  der  langsamen 
kSaftströmung,  die  einen  langdauernden  Kontakt  zwischen  den  Nerven¬ 
endigungen  und  dem  Alkaloid  zuläßt.  15 — 20  Minuten  nach  dem  Ein¬ 
träufeln  erweitert  sich  die  Pupille  bis  zu  mittlerer  Weite.  Sie  rea¬ 
giert  noch  schwach  auf  Licht,  verengert  sich  wieder  auf  Physostigmin 
und  Muskarin  und  wird  durch  Atropin  noch  weiter  dilatiert.  Die 
Akkommodation  wird  ebenfalls  nur  unvollständig  gelähmt.  Der 
intraokuläre  Druck  wird  am  normalen  Auge  herabgesetzt,  und  die 
dem  unbewaffneten  Auge  sichtbaren  Gefäße  werden  enger,  während 
die  Blutversorgung  der  Netzhaut  nicht  deutlich  verändert  wird.  Nach 
größeren  Dosen  kontrahiert  sich  die  glatte  Lidmuskulatur,  und  der 
Augapfel  tritt  etwas  nach  vorn  (Exophthalmus).  Die  Anästhesie  ist  eine 
Folge  der  Lähmung  der  Endverzweigungen  des  Nervus  trigeminus. 
Die  Ursache  der  Anämie,  der  Lidspalten-  und  Pupillenerweiterung 
sucht  man  in  einer  Erregung  der  Sympathikusverzweigungen,  die  die 
Gefäßmuskulatur,  den  Müll  ersehen  Lidmuskel  und  den  Dilatator 
pupillae  versorgen. 

Zentralnervensystem.  Das  Kokain  ist  ein  allgemeines  Nerven¬ 
gift.  Das  resorbierte  Alkaloid  übt  jedoch  keine  anästhesierende 
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Wirkung  auf  die  peripheren  Nervenenden  aus,  da  es  in  zu  verdünnter 
Lösung  zirkuliert,  sondern  nur  zentrale  Wirkungen  von  sehr  zusammen¬ 
gesetzter  Natur.  Dosen  von  einigen  Zentigramm  erzeugen  bei  den 
meisten  Menschen  Aufgeräumtheit  und  ein  Gefühl  des  Wohlbefindens, 
bisweilen  Lebhaftigkeit  und  frohe  Erregung,  die  an  die  Hirn  Wirkung 
des  Atropins  erinnert.  Es  ist  dieser  Einfluß,  verbunden  mit  der  lokalen 
Anästhesie  der  Magenschleimhaut,  der  das  Hungergefühl  auslöscht  und 
die  Kokablätter  zu  dem  geschätzten  Genußmittel  in  der  Heimat  der 
Pflanze  gemacht  hat.  Von  U.  Mosso  und  andern  ist  konstatiert  worden, 
daß  Kokain  in  innerlichen  Gaben  von  0,1  g  auch  einen  sehr  günstigen 
Einfluß  auf  die  Muslzelarbeit  hat,  namentlich  bei  von  vornherein  er¬ 
müdeten  Versuchsindividuen.  Es  war  jedoch  nur  die  willkürliche  Arbeit, 
die  verbessert  wurde,  während  die  durch  elektrische  E-eizung  hervor¬ 
gerufenen  Kontraktionen  kaum  eine  Einwirkung  erkennen  ließen.  Der 
Einfluß  ist  also  zentraler  Natur,  und  eine  die  Muskelsubstanz  direkt  er¬ 
regende  Wirkung  ist  zweifelhaft.  Größere  Kokainmengen  wirken  auf 
das  verlängerte  Mark,  es  stellen  sich  rasche  Atmung  und  Gefäßkon¬ 
traktion,  die  den  Blutdruck  steigen  läßt,  ein.  Infolge  von  Erregung 
des  Accelerans  nimmt  auch  die  Pulsfrequenz  zu.  Späterhin  können 
sich  Symptome  von  Reizung  und  Lähmung  des  Gehirns,  des  verlängerten 

Markes  und  des  Rückenmarkes  nebeneinander  entwickeln  oder  sich 

* 

gegenseitig  rasch  ablösen. 

Schicksal  im  Organismus.  Kokain  hat  die  für  die  Praxis  wert¬ 
volle  Eigenschaft,  daß  es  einen  großen  Teil  seiner  Giftigkeit  einbüßt, 
wenn  es  eine  Zeitlang  an  der  Applikationsstelle  festgehalten  wird. 
Injiziert  man  z.  B.  einem  Kaninchen  ins  Hinterbein  eine  Menge  (0,1  g) 
die  sonst  den  Tod  in  einigen  Minuten  hervorruft,  und  schnürt  un¬ 
mittelbar  nach  der  Injektion  das  Bein  mit  einem  Gummischlauch  ab, 
so  kommt  es,  wenn  man  den  Schlauch  nach  1/2  Stunde  löst,  nur  zu 
leichteren,  wenn  man  ihn  1 — D/2  Stunde  liegen  läßt,  zu  gar  keinen 
Vergiftungssymptomen.  Die  Entgiftung  muß  so  erklärt  werden,  daß 
das  Kokain  fest  an  das  Gewebe  adsorbiert  bleibt  und  nach  Lösung 
der  Ligatur  so  langsam  in  die  Zirkulation  übergeht,  daß  es  im  Blut 
nicht  in  wirksamer  Konzentration  vorhanden  ist.  Eine  ähnliche  die 
Wirkung  abschwächende  Adsorption  an  kolloide  Substanzen  oder 
Körper  mit  großer  Oberfläche,  z.  B.  Tierkohle,  findet  man  auch  bei 
vielen  andern  Giften.  Von  dem  subkutan  injizierten  Kokain  findet  sich 
ein  bedeutender  Teil  —  bei  Kaninchen  42 — 85%  —  im  Urin  wieder 
(Rifat  wachdani  unter  Heffter). 

Infolge  der  zusammengesetzten  Wirkung  kann  die  akute  Kokain¬ 
vergiftung  ein  sehr  wechselndes  Bild  bieten.  Die  leichtesten  Fälle, 
die  man  häufig  nach  Einpinseln  von  Schleimhäuten,  Injektionen,  Ein- 
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träufeln  ins  Ohr  usw.  sieht,  beschränken  sich  auf  ein  Gefühl  von 
Mattigkeit,  Schwindel,  Angst,  Blässe  und  Andeutung  von  Ohnmacht 
Eine  andere  Form  von  leichterer  Vergiftung  äußert  sich  als  Hirn¬ 
reizung:  Heiterkeit,  Redseligkeit,  Halluzinationen  und  Delirien.  Bei 
ernsteren  Vergiftungen  kommen  noch  mannigfaltige  andere  Symptome 
hinzu,  z.  B.  Dilatation  der  Pupillen,  Trockenheit  der  Schleimhäute, 
Erbrechen,  benommenes  Sensorium.  Das  Herz  leidet  stets;  der  Puls 
ist  sehr  unregelmäßig,  bald  langsam,  bald  rasch  und  klein,  das  Gesicht 
blaß  und  die  Nasenspitze  cyanotisch.  Bisweilen  beobachtet  man  hohe 
Temperatursteigerung.  Den  Schluß  bilden  Kollapsanfälle  bei  Ver¬ 
sagen  von  Zirkulation  und  Atmung,  sowie  klonische  Krämpfe  oder 
Tetanus,  in  denen  der  Tod  durch  Herz-  oder  Respirationslähmung 
eintritt.  Nach  Injektion  sehr  großer  Mengen,  z.  B.  1  g,  kann  der  Tod 
beinahe  augenblicklich  eintreten.  Die  letale  Dosis  läßt  sich  schwer 
genau  angeben.  Man  hat  gefahrdrohende  Zufälle  nach  wenigen  Zenti¬ 
gramm  gesehen  und  wenig  oder  keinen  Schaden  nach  der  mehrfachen 
.Menge,  so  daß  man  eine  individuelle  Disposition  angenommen  hat. 
Es  ist  wahrscheinlicher,  d^ß  die  Verschiedenheiten  ihre  Erklärung 
finden  in  der  erst  in  neuerer  Zeit  genügend  bekannt  gewordenen  Tat¬ 
sache,  daß  Kokain  in  konzentrierter  Lösung  sehr  viel  gefährlicher  ist 
als  in  dünner.  Im  ersten  Fall  kann  nämlich  ein  bedeutender  Teil 
resorbiert  werden,  in  andern  wird  mehr  von  dem  Alkaloid  an  Ort  und 
Stelle  gebunden  und  unschädlich  gemacht. 

Die  chronische  Vergiftung  kommt  in  Südamerika  bei  den  habi¬ 
tuellen  Kokakauern  vor  und  in  neuerer  Zeit  auch  in  Europa  u.  a. 
bei  Morphinisten,  die  man  mit  Hilfe  von  Kokain  zu  entwöhnen  ver¬ 
sucht  hat;  eine  gefährliche  Therapie.  Die  Folgen  sind  ein  rasch  stei¬ 
gender  Kokainverbrauch  und  eine  schwere  Intoxikation:  Ernährungs- 
Störungen,  Abmagerung,  Anorexie  abwechselnd  mit  Heißhunger,  Ödeme, 
Marasmus,  Apathie  oder  maniakalische  Zustände.  In  diagnostischer 
Hinsicht  wichtig  sind  die  Pupillenerweiterung  und  Parästhesien,  die 
die  Vorstellung  erwecken, ,  als  sei  die  Haut  der  Wohnsitz  unzähliger 
kleiner  Tiere  („Kokaintiere“).  Die  Abstinenzsymptome  sind  weit  ge¬ 
ringer  als  bei  dem  chronischen  Morphinismus.  Der  Verbrauch  der 
Kokainisten  kann  bis  zu  mehreren  Gramm  täglich  steigen.  Bei  den 
gewöhnlichen  Laboratoriumstieren  erzeugt  fortgesetzte  Darreichung 
dagegen  eher  gesteigerte  Empfindlichkeit.  Der  Mensch  scheint  also 
dem  Kokain  gegenüber  eine  Sonderstellung  einzunehmen.  Ob  bei  der 
Gewöhnung  eine  gesteigerte  Zerstörung  des  Alkaloides  im  Körper  vor 
sich  geht  (vgh  Morphin),  ist  nicht  bekannt. 

Therapeutische  Anwendung.  Von  den  vielen  neuen  Mitteln, 
womit  die  Therapie  in  unserer  Zeit  bereichert  worden  ist,  ist  das 
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Kokain  eins  der  wichtigsten  geworden,  weil  es  gestattet,  viele  Opera- 

•  • 

tionen,  die  früher  Äther  oder  Chloroform  erforderten,  ohne  nennens¬ 
werten  Schmerz  und  bei  Bewußtsein  des  Patienten  auszuführen.  In 
allerneuester  Zeit  ist  seine  Anwendung  und  die  verwandter  Mittel 
durch  mehrere  neue  Methoden  noch  weiter  ausgedehnt  worden;  dies 
sind  die  Kombinationen  mit  Adrenalin^  die  regionäre  Anästhesie  und 
die  Spinalanästhesie.  Diese  Methoden,  deren  Prinzipien  erst  im 
folgenden  auseinandergesetzt  werden  sollen,  bedeuten  ein  neues  Vor¬ 
rücken  der  lokalbetäubenden  Mittel  auf  Gebiete,  die  bisher  der  all¬ 
gemeinen  Narkose  Vorbehalten  waren. 

Die  größte  Erhöhung  ihres  Wertes  haben  das  Kokain  und  mehrere  ' 
ähnliche  Mittel  durch  die  Kombination  mit  Adrenalin  (Suprarenin) 
erhalten.  Schon  früher  hatte  man  versucht,  durch  lokales  Gefrieren 
oder  Abschnürung  oberhalb  des  Operationsgebietes  (an  den  Extremi¬ 
täten)  der  Resorption,  die  das  größte  Hindernis  für  die  Anwendung 
bildete,  entgegenzuarbeiten,  aber  erst  nachdem  man  die  Zusammen¬ 
wirkung  von  Kokain  und  Adrenalin  kennen  gelernt  hatte  (Braun 
1902),  erhielt  dieser  Plan  seinen  großen  praktischen  Wert.  Durch 
seine  gefäßzusammenziehende  Eigenschaft  bewirkt  das  Adrenalin,  daß 
das  andere  Alkaloid  lange  Zeit  an  der  Applikationsstelle  verbleibt. 
Hieraus  folgt  nicht  allein,  daß  die  Anästhesie  länger  anhält ^  sondern 
auch,  daß  man  weit  schwächere  Kokainlösungen  brauchen  kann,  weil 
der  anästhesierende  Effeht  erhöht  wird,  wenn  nichts  von  dem  Alkaloid 
fortgeführt  wird,  und  endlich  wird  die  Oiftigheit  des  Kohains  vermindert, 
weil  genügend  Zeit  vorhanden  ist,  es  an  Ort  und  Stelle  zu  binden 
so  daß  die  Resorption  sehr  langsam  vor  sich  geht.  Alle  diese  Vorzüge 
vereinigen  sich,  um  die  Kombination  Adrenalin-Kokain  zu  einem  ent¬ 
scheidenden  Fortschritt  auf  dem  Gebiete  der  Lokalanästhesie  zu  stempeln. 

Die  regionäre  Anästhesie  ist  eine  „Leitung sanästhesid\  Die  Auf¬ 
hebung  der  Schmerzempfindung  geschieht  so,  daß  man  das  betreffende 
Mittel,  allein  oder  mit  Adrenalin  gemischt,  in  oder  dicht  neben  die 
Nervenstämme  injiziert,  in  deren  Ausbreitungsgebiet  operiert  werden 
soll;  diese  Methode  erfordert  etwas  stärkere  Lösungen  und  eignet 
sich  wesentlich  für  die  Extremitäten. 

Im  Jahre  1898  fand  Corning,  daß  selbst  kleine  Kokainmengen, 
wenn  sie  durch  Lumbalpunktion  in  den  Rückenmarkskanal  eingeführt 
werden,  eine  Anästhesie  zu  erzeugen  vermögen,  die  sich  über  große 
Teile  des  Körpers  erstreckt.  Auf  diese  Weise  einverleibt,  kommt  das 
Alkaloid  nicht  allein  mit  dem  Rückenmark,  sondern  auch  mit  den 
innerhalb  der  Häute  verlaufenden  scheidenlosen  Nerven  und  mit  den 
Ganglien  in  Berührung  und  erzeugt  eine  Leitungsanästhesie  im 
großen  Stil.  Bald  nachher  machte  Bier  den  kühnen  Versuch,  die 
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Lumbal-  oder  Ltüchenmarksanästhesie  auch  beim  Mensclieu  anzuwendeii. 
Es  zeigte  sich,  daß  sich  nach  Injektion  von  1,0  bis  1,5  Zentigramm 
salzsauren  Kokains  binnen  5  bis  8  Min.  eine  vollkommene  Analgesie 
entwickelte,  die  sicli  bald  über  den  Körper  bis  zur  Mamilliarlinie  und 
noch  weiter  hinauf  verbreitete.  Die  Methode  hat  jedoch  auch  bei  An¬ 
wendung  der  neueren  minder  giftigen  Ersatzmittel,  Tropakokain,  Stovain 
usw.,  so  viele  Schattenseiten  —  motorische  Lähmungen,  Kollaps,  Fehl¬ 
schlagen  der  Anästhesie  — ,  daß  sie  jetzt  in  weit  geringerem  Maße  als 
vor  einigen  Jahren  ausgeübt  wird. 

Schon  vor  langer  Zeit  hat  Liebreich  gezeigt,  daß  es,  um  das 
Schmerzgefühl  aufzuheben,  nicht  der  Anwendung  eines  spezifischen 
Nervengiftes  bedarf,  das  die  Nervenenden  oder  Achsenzylinder  lähmt. 
Man  erreicht  auch  mit  Wasser  oder  indifierenten  Salzlösungen  An¬ 
ästhesie,  wenn  das  Grewebe  unter  einem  gewissen  Druck  vollständig 
damit  durchtränkt  oder  infiltriert  wird.  Auf  diese  Beobachtungen 
gründet  sich  die  Infiltrationsanästhesie  (Schleich,  1894),  die  in  der 
Injektion  von  Kochsalzlösungen  besteht,  der  eine  geringe  Menge  Ko¬ 
kain  zugesetzt  ist.  Die  Flüssigkeit  wird  zunächst  in  die  Haut  selbst, 
nicht  subkutan,  injiziert;  es  bildet  sich  ein  10-Pfennigstück-großes  Haut¬ 
ödem,  das  völlig  unempfindlich  ist.  Von  der  Peripherie  dieses  Bezirkes 
aus  werden  in  der  gewünschten  Richtung  neue,  „anästhetische  Quaddeln“ 
angelegt,  und  nachdem  man  so  eine  unempfindliche  Schnittlinie  gebildet 
hat,  wird  weiter  in  die  Tiefe  infiltriert.  Es  ist  wie  gesagt  die  Infil¬ 
tration  an  sich,  die  hier  wirksam  ist;  das  Kokain  sollte  eigentlich 
überflüssig  sein,  aber  das  Einströmen  der  Flüssigkeit  in  das  Gewebe 
ruft,  bevor  die  Anästhesie  eintritt,  einen  leichten  Schmerz  hervor,  und 
diesen  soll  der  Kokainzusatz  aufheben. 

Die  Indikationen  des  Kokains  leiten  sich  leicht  aus  seinen  Wir¬ 
kungen  ab.  Es  hat  eine  außerordentliche  Bedeutung  für  Operationen 
am  Auge  errungen:  Conjunctiva,  Cornea  und  Sklera  werden  voll¬ 
ständig  anästhesiert;  als  eine  Operation,  die  besonders  erleichtert 
worden  ist,  ist  die  Entfernung  von  Fremdkörpern  aus  dem  Auge  zu 
nennen.  Auch  Augenmuskeloperationen  und  sogar  Enukleationen 
kann  man  mit  Hilfe  subkonjunktivaler  Injektionen  schmerzlos  aus¬ 
führen,  während  die  inneren  Teile  des  Augapfels,  z.  B.  die  Iris,  nicht 
vollständig  anästhesiert  werden.  Bei  Operationen  an  glaukomatösen 
Augen  ist  es  ratsam,  gleichzeitig  Physostigmin  einzuträufeln,  weil 
Kokain  allein,  wenn  auch  selten,  einen  Glaukomanfall  hervorrufen 
kann.  Lei  Entzündungen  des  Auges  (Keratitis,  Iritis)  ist  Kokain 
ein  ausgezeichnetes  Linderungsmittel  und  hat  zugleich  den  Nutzen, 
(ter  Hyperämie  entgegenzuwirken,  kann  sich  in  theiapeutischer  Hin¬ 
sicht  jedoch  nicht  mit  dem  Atropin  messen.  Nach  Einträufelung  von 

Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage.  7 
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Kokain  muß  das  Auge  befeuchtet  oder  durch  Schließen  der  x^ugen- 
lider  gegen  Verdunstung  beschützt  werden,  da  das  Aufhören  der 
Sekretion  (Tränen,  Lymphe)  sonst  zu  Austrocknung  und  oberfläch¬ 
lichen  Substanzenverlusten  führen  kann. 

Kokain  erfährt  ferner  die  weiteste  Anwendung  als  Anästhetikum 
für  die  Schleimhaut  der  Nase,  des  Mundes,  Rachens  und  Kehlhopfes. 
Die  begleitende  Ischämie  trägt  dazu  bei,  die  Wirkung  zu  verlängern, 
da  die  Resorption  verzögert  wird,  und  schränkt  außerdem  die  Blutung 
während  der  Operation  ein,  während  Nachblutungen  eher  begünstigt 
werden,  weil  sich  nach  der  Gefäßzusammenziehung  eine  Erweiterung  ein¬ 
stellt.  Die  Anämie,  im  Verein  mit  der  sekretionseinschränkendeii 
Wirkung,  läßt  entzündete,  geschwollene  Schleimhäute  abschwellen 
(die  Nase  wird  bei  Schnupfen  durchgängig),  so  daß  die  Untersuchung 
enger  Höhlen,  z.  B.  des  Naseninnern,  erleichtert  wird.  Bei  empfind 
liehen  Individuen,  die  mit  Würgbewegungen  reagieren,  sind  Kokain¬ 
pinselungen  wertvoll  für  die  laryngoskopische  Untersuchung.  Injek¬ 
tionen  ins  Zahnfleisch  werden  von  den  Zahnärzten  oft  bei  Zahn¬ 
extraktionen  angewandt. 

Im  übrigen  kann  das  Kokain  beinahe  bei  allen  zur  Meinen 
Chirurgie  gehörenden  Eingriflfen  in  Anwendung  kommen.  Auch 
schmerzhafte  Wunden  (z.  B.  Herpes  zoster  und  Brandwunden)  sowie 
Juchen  (Pruritus  vulvae  et  ani)  können  mit  Kokain  behandelt  werden. 
Doch  gebieten  die  zahlreichen  Vergiftungen  stets  Vorsicht  hei  der 
Anwendung  von  Kohain,  das  jetzt  in  steigender  Ausdehnung  durch 
weniger  gefährliche  Mittel  ersetzt  wird. 

Die  innerliche  WirTcung  des  Kokains  ist  gering.  Zuweilen  ist 
es  von  gutem  Erfolg  bei  hartnäcMgem  Erbrechen,  bei  SeehranTcheit, 
auch  bei  Vomitus  gravidarum  und  kann  die  Schmerzen  bei  Magen¬ 
geschwür  und  Magenkrebs  lindern.  Morphinisten  das  Morphin  gegen  Ko¬ 
kain  eintauschen  zu  lassen,  heißt  sie  nur  die  Intoxikation  wechseln  lassen. 

Behandlung  der  Kohainvergiftung.  Leichtere  Synkopeanfälle 
weichen  in  horizontaler  Lage  und  bei  starker  Blässe  der  Einatmung 
von  Amylnitrit.  Ein  Gegengift  ist  unbekannt  und  die  Behandlung 
rein  symptomatisch.  Starke  Krämpfe  indizieren  eine  leichte  Äther¬ 
narkose;  ferner  werden  künstliche  Atmung,  Aderlaß  und  subkutane 
Kochsalzinfusionen  angewandt.  Die  chronische  Vergiftung  erfordert 
Entziehung  in  einer  Anstalt. 

Neuere  lokalanästhesierende  Mittel. 

Kokain  wurde  schon  1860  aus  den  Kokablättern  dargestellt,  gleich¬ 
zeitig  wurden  auch  seine  lokalanästhesierenden  Eigenschaften  gefunden, 
erregten  aber  nicht  die  verdiente  Aufmerksamkeit.  Erst  als  diese 
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1884  von  Koller  zuin  zweiten  Male  entdeckt  und  bei  Augenerkrau- 
kungen  benutzt  wurden,  wurde  das  Kokain  mit  einem  Schlage  eins 
der  meistbenutzten  Heilmittel.  So  wertvoll  es  ist,  so  hat  man  bei 
seiner  Anwendung  doch  immer  mit  einem  Übel,  nämlich  seiner  Giftig¬ 
keit,  die  seine  Verwendbarkeit  stark  beeinträchtigt,  zu  kämpfen.  Man 
begann  daher  bald,  sich  mit  der  Aufgabe  zu  beschäftigen,  die  Kon¬ 
stitution  des  Kokainmoleküls  zu  ermitteln,  um  durch  neue  Synthesen 
und  Veränderungen  Körper  zu  finden,  die  unter  Beibehaltung  der 
lokalen  Wirkung  weniger  giftig  sein  sollten;  nach  vielen  mißglückten 
Versuchen  ist  man  zu  mehreren  neuen  Verbindungen  gelangt,  die  im 
Besitz  der  genannten  Eigenschaften  sind. 

Die  Grundlage  für  diese  Pläne,  die  vor  nicht  langer  Zeit  für  allzu  kühn  an¬ 
gesehen  wurden,  war  die  Untersuchung  der  chemischen  Konstitution  des  Kokains. 
Schon  bei  der  Entdeckung  des  Kokains  wurde,  wie  oben  (S.  92)  erwähnt,  ge¬ 
funden,  daß  es  bei  Spaltung  Methylalkohol,  Benzoesäure  und  eine  Base,  Ekgonin, 
liefert,  die  der  basischen  Gruppe  Tropin  im  Atropin  ähnlich  ist.  Es  galt  noch 
die  Konstitution  des  Ekgonins  aufzuklären,  eine  schwierige  Aufgabe,  die  erst  1898 
von  Willstätter  gelöst  wurde.  Zugrunde  liegt  dem  Ekgonin,  sowie  dem  nahe  ver¬ 
wandten  Tropin  im  Atropin  der  Tropanring,  ein  Kohlenstoffsiebenring,  gebildet 
durch  Kombination  eines  Pyrrolidinringes  und  eines  Piperidin  ringes,  die  zwei 
Kohlenstoff-  und  ein  Stickstoffatom  gemeinsam  haben. 


CH2  —  CH  —  CH2 

NCH3  CH2 

CH2  —  CH  —  CH2 
Tropan 

Im  Ekgonin  sind  zwei  Wasserstoffatome  des  Tropans  durch  Karboxyl  bzw 
Hydroxyl  ersetzt;  im  Tropin  ist  ein  Wasserstoffatom  durch  Hydroxyl  ersetzt: 


CH2  — CH  — CH-COOH 
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NCH3  CH  •  OH 

CH2  —  CH  —  CH2 
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Tropin 

Aus  dem  Ekgonin  entsteht  das  Kokain  dadurch,  daß  das  Karboxyl  durch 
Methyl  esterifiziert  wird  und  daß  Benzoyl  an  Stellendes  Wasserstoffs  im  Hydroxyl 

tritt :  , 

CH2  -  CH  -  CH  •  COÖH  •  CH3 

1  I 

NCH3  CH-O-COCeBs 

;  1  1 

CH2  — CH  — CH2 

Kokain 

Um  zu  bestimmen,  welche  Bedeutung  jede  der  Gruppen  des  großen  Moleküls 
für  die  anästhesierende  Wirkung  hat,  wurden  eine  Menge  Verbindungen  dar¬ 
gestellt,  in  denen  bald  dieses,  bald  jenes  Glied  fehlte  oder  durch  andere  Atom¬ 
gruppen  ersetzt  war.  Die  Untersuchungen  fühlten  zu  der  Einsicht,  daß  man  im 
Kokain  nicht  eine  einzelne  sensibilitätslähmende  Gruppe',  die  allein  Trägerin  der 
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Wirkung  wäre,  nachweisen  kann.  Der  lähmende  Einfluß  auf  die  sensiblen  Ner¬ 
ven  ist  von  allen  drei  Hauptgruppen,  Ekgonin,  Benzoyl  und  Methyl,  abhängig 
und  von  dem  chemischen  Charakter,  den  das  Molekül  dadurch  empfängt,  daß 
diese  in  bestimmter  Weise  miteinander  verbunden  sind.  In  der  chemischen  Kon¬ 
figuration  des  Ekgonins  liegt  die  Grundlage  für  die  Nervenwirkung,  gerade  wie 
das  verwandte  Tropin  dem  lähmenden  Einfluß  des  Atropins  auf  andere  periphere 
Nervenapparate  zugrunde  liegt,  aber  die  Wirksamkeit  wird  erst  durch  die  beiden 
Seitengruppen  ausgelöst.  Die  Benzoylgruppe  ist  wahrscheinlich  das  verankernde 
Glied,  das  die  Reaktion  mit  der  Nervensubstanz  vermittelt;  wird  sie  durch  andere 
Säureradikale  ersetzt,  so  leiden  die  anästhesierenden  Eigenschaften  stark  oder 
verschwinden.  Die  Methylgruppe  spielt  eine  sehr  wichtige  Rolle;  wird  sie  weg¬ 
gelassen,  so  geht  die  spezifische  Wirkung  auf  die  Empfindungsnerven  vollkommen 
verloren.  Das  Methyl  kann  aber  ohne  Schaden  mit  verwandten  Alkoholradikalen, 
z.  B.  Äthyl  oder  Propyl,  vertauscht  werden.  Ihre  Bedeutung  liegt  nur  darin,  daß 
irgendeine  Alkylgruppe  den  WasserstoflT  des  Karboxyls  ersetzt  und  dem  ganzen 
Molekül  den  Charakter  eines  zusammengesetzten  Äthers  gibt.  Daß  es  die 
Stellung  des  Methyls  im  Molekül  ist,  auf  die  es  ankommt,  läßt  sich  evident  daran 
zeigen,  daß  das  andere  CH3,  das  seinen  Platz  im  Ekgonin  hat,  sehr  wohl  entfernt 
werden  kann.  Die  Körper,  die  dann  entstehen,  demethylierte  Kokaine,  wirken 
unverändert  oder  stärker  als  das  natürliche  Alkaloid.  —  Auf  Grund  dieser  und 
ähnlicher  Resultate  sind  jetzt  synthetisch  eine  lange  Reihe  lokalanästhesierender 
Verbindungen  hergestellt  worden. 

Die  wichtigsten  der  neueren  Ersatzmittel  für  Kokain  sind  folgende: 

Tropakokain  (Benzoyl -pseudo tropin),  das  man  in  der  auf  Java 
angebauten  Kokapflanze  gefunden  und  zugleich  synthetisch  dargestellt 
hat,  ist  ca.  3  mal  weniger  giftig  als  das  gewöhnliche  Kokain.  Es  ruft 
leichte  Hyperämie  hervor  und  ist  daher  mit  Adrenalin  nicht  kombinierbar; 
auch  die  mydriatische  Wirkung  fehlt.  Die  Lösungen  lassen  sich  durch 
kurzes  Kochen  sterilisieren.  Tropakokain  wird  hauptsächlich  zur  Lum¬ 
balanästhesie  gebraucht. 

Eukain  B  (Trimethylbenzoyloxypiperidin)  zeich  netsich  vor  dem 
Kokain  dadurch  aus,  daß  es  eine  stabilere  Verbindung  ist,  die  beim 
Kochen  nicht  zerlegt  wird;  die  Lösung  kann  also  leicht  sterilisiert 
werden.  Eukain  hat  ungefähr  die  gleiche  lokalanästhesierende  Wirkung, 
erzeugt  aber  keine  Ischämie,  sondern  eher  leichte  Hyperämie,  kein 
Schrumpfen  der  Schleimhäute  und  ist  endlich  nach  Tierversuchen  un¬ 
gefähr  4  mal  weniger  giftig  als  Kokain.  Es  ist  darin  dem  Kokain  unter¬ 
legen,  daß  es  nicht  so  gut  mit  Adrenalin  harmoniert,  dessen  anämisie- 
render  Wirkung  es  in  gewissem  Grade  entgegeiiarbeitet;  die  Er¬ 
höhung  der  anästhesierenden  Wirkung  ist  daher  geringer. 

Stovain  (Dimethylamidobenzoylpentanol)  ist  hinsichtlich  seines  Anästhesie¬ 
rungsvermögens  dem  Kokain  ebenbürtig  und  nur  etwa  halb  so  giftig.  Es  erzeugt 
aber  Gefäßerweiterung,  ist  also  mit  Adrenalin  nicht  vereinbar,  und  reizt  das  Ge¬ 
webe  stark.  Stovain  ist  daher  für  die  gewöhnliche  Lokalanästhesie  unbrauchbar, 
wurde  dagegen  einige  Jahre  hindurch  für  Spinalanästhesie  benutzt.  Nach  San- 
tessons  Untersuchungen  unterbricht  es  die  Leitungen  in  den  sensiblen  Fasern 
ebenso  stark  wie  Kokain,  greift  aber  die  motorischen  Stämme  mehr  an. 
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.Mit  Stovain  ualie  verwandt  ist  das  Alypiii  (^Tetramethyldiamido- 
benzoylpentanol),  das  sich  durch  Kochen  sterillisieren  läßt  und  fast 
dasselbe  Anästhesierungsvermögen  wie  Kokain  besitzt.  Es  ist  lokal 
wenig  reizend,  erzeugt  keine  Gefäßkontraktion,  sondern  leichte  Hyper¬ 
ämie  (paßt  aber  doch  einigermaßen  mit  Adrenalin  zusammen)  und  ist 
ohne  Einfluß  aut  die  Pupille  und  die  Akkommodation.  Für  Frösche, 
Kaninchen  und  Meerschweinchen  ist  Alypin  giftiger  als  Kokain,  für 
Fleischfresser  dagegen  nur  halb  so  giftig. 

Alle  die  obengenannten  Kokain -Ersatzmittel  finden  jetzt  nicht 
mehr  viel  Verwendung,  da  sie  weit  übertrotfen  werden  durch  das  von 
Einhorn  im  Jahre  1905  dargestellte  Novokain  (p  -  Amidobenzoyl- 
diäthylamidoäthanol),  ebenfalls  eine  stabile  Verbindung,  die  kurzes 
Kochen  verträgt.  Novokain  hat  den  großen  Vorzug,  daß  ihm  alle  irritie¬ 
renden  Wirkungen  fehlen,  und  daß  es  wenig  giftig  ist.  Im  Selbstversuch 
führte  subkutane  Injektion  von  0,4  g  zu  keinen  und  von  0,75  g  nur  zu 
leichten  Vergiftungssymptomen.  Kombination  mit  Adrenalin  setzt  die 
Giftigkeit  noch  weiter  herab,  so  daß  man  jetzt  häufig  1 — 1,5  g  injiziert. 

Die  anästhesierende  Wirkung  ist  stark,  aber  flüchtig,  für  sich 
allein  würde  Novokain  daher  nicht  mit  Kokain  konkurrieren  können, 
setzt  man  jedoch  Adrenalin  hinzu,  so  erzielt  man  eine  starke  und 
langdauernde  Anästhesie,  die  sich  zum  mindesten  mit  der  von  einer 
entsprechenden  Kokain-Adrenalinlösung  hervorgebrachten  messen  kann. 
Die  beiden  Mittel  stimmen  gut  zusammen,  denn  auch  die  Adrenalin¬ 
anämie  ist  stärker,  wenn  die  Lösung  gleichzeitig  Novokain  enthält. 
Anwendung:  Auf  Schleimhäuten  wirkt  Novokain  zu  schwach,  aber 
sonst  ist  Novokain-Adrenalin  das  beste  Mittel,  das  jetzt  für  die  ge¬ 
wöhnliche  chirurgische  Lokalanästhesie  zu  Gebote  steht.  Die  Unge¬ 
fährlichkeit  des  Novokains  ermöglicht  immer  mehr  größere  Operationen^ 
z.  B.  alle  möglichen  Eingriffe  an  den  Extremitäten,  am  Perineum, 
Bruchoperationen  usw.,  in  das  Gebiet  der  Lokalanästhesie  einzubeziehen 
Eine  neuere  Variante  der  jetzt  wenig  gebrauchten  Spinalanästhesie 
ist  die  von  Cat  hei  in  eingeführte  SaTcralanästhesie ,  bei  der  man  vom 
Hiatus  sacralis  aus  Novokain  in  den  epiduralen  Raum  injiziert.  Da 
die  Lösung  nicht  in  den  Duralsack  hineingelangt,  sind  gefährliche 
Nebenwirkungen  so  gut  wie  ausgeschlossen  (s.  Fig.  9,  S.  102).  Die 
nach  etwa  ^4  Stunde  eintretende  Anästhesie  erstreckt  sich  auf  den 
Blasenboden,  den  Anus  und  den  untersten  Teil  des  Rektums,  die 
äußeren  Genitalien  und  die  innere  Fläche  der  Oberschenkel  („Reit¬ 
hosenanästhesie“). 

Andere  Versuche,  Verbindungen  nach  dem  Vorbilde  des  Kokains  darzustellen, 
haben  zu  einer  Reihe  von  Substanzen  geführt,  die  wegen  ihrer  Löslichkeits¬ 
verhältnisse  eine  Sonderstellung  einnehmen. 
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In  Übereinstimmung  mit  dem,  was  oben 
über  die  Benzoyl-  und  Methylgruppe  des  Kokains 
gesagt  ist,  versuchte  mau  es  zunächst  mit  der 
einfachsten  Verbindung,  die  diese  beiden  Gruppen 
enthält,  nämlich  dem  wohlbekannten  Benzoe¬ 
säuremethylester,  Dieser  erwies  sich  als  anästhe¬ 
sierend,  wenn  auch  nur  in  geringem  Grade. 
Um  eine  mehr  alkaloidische  Verbindung  zu  er¬ 
zielen,  mußte  eine  basische  Gruppe  zugefügt 
werden;  dazu  wählte  man  die  Amidogrüppe, 
von  der  man  annehmen  konnte,  daß  sie  nicht 
wie  das  Ekgonin  giftige  Vv  irkungen  haben  würde. 
Das  Resultat  war  der  m-Amido-p-oxybenzoesäure- 
methylester  oder  Orthof orm.  Von  gleicher  Kon¬ 
struktion  in  verschiedenen  Verkleidungen  sind 

Anästhesin,  Propäsm  und  Gykloform,  die  bzw. 

•• 

Äthyl-,  Propyl-  und  Isobutylester  der  p-Amido- 
benzoesäure.  Alle  diese  Mittel  sind  also  nahe 
miteinander  verwandt,  wenig  giftig  und  stark 
lokalanästhesierend,  aber  beinahe  unlöslich  in 
Wasser,  was  der  Wirkung  einen  andern  Charakter 
als  der  des  Kokains  verleiht.  Auf  einer  Wund¬ 
fläche  werden  sie  nur  äußerst  langsam  aufgelöst, 
infolgedessen  nicht  durch  Resorption  entfernt, 
und  die  Wirkung  wird  daher  verlängert,  so  daß 
der  schmerzstillende  Einfluß  sich  über  viele 
Stunden  oder  einen  ganzen  Tag  erstrecken  kann. 
In  anderer  Hinsicht  zieht  die  Schwerlöslichkeit 
eine  Einschränkung  in  der  Brauchbarkeit  der 
Mittel  nach  sich,  indem  nur  dort  eine  vollstän¬ 
dige  Anästhesie  erzielt  wird,  wo  sie  in  unmittel¬ 
baren  Kontakt  mit  den  Nervenenden  kommen 
können,  z.  B.  auf  Wundflächen.  Wo  die  Nerven¬ 
enden  von  Epithel  bedeckt  sind,  also  auf  Schleim¬ 
häuten,  ist  die  Wirkung  viel  schwächer.  Die 
Anwendung  von  Orthof  orm  i^t  in  Übereinstimmung 
mit  dem  oben  Gesagten  auf  Stellen  beschränkt, 
wo  die  Nervenenden  zutage  liegen.  Die  Anästhesie 
soll  im  Laufe  einiger  Minuten  eintreten  und 
Fig.9.  Schema  des  Subdural- und  mindestens  2,  in  der  Regel  mehrere  Stunden 
Epiduralraums(Härtel).DerSub-  bis  zu  einem  Tage  oder  noch  länger  anhalten. 
duralraum  setzt  sich  oben  in  den  Besonders  empfohlen  wird  es  zum  Einblasen  als 
Subduralraum  des  Schädels  fort.  Linderungsmittel  bei  Larynxtuberkulose.  Ortho- 
Die  mittels  Lumbalinjektion  form  kann,  wenn  auch  selten,  lokale  Reizung, 
(obererPfeil)eingebrachteFlüssig-  Erythem  und  Ekzem,  zur  Folge  haben,  ebenso 
keit  kann  daher  zu  den  Zentren  ist  eine  Idiosynkrasie  beschrieben,  die  sich  in 
der  Medulla  oblongata  aufsteigen.  Urticaria  und  lokalem  Ödem  äußert. 

Der  Epiduralraum  (unterer  Pfeil)  Anästhesin  soll  von  diesen  unwillkommenen 

ist  dagegen  nach  oben  abge-  Nebenwirkungen  frei  sein  und  wird  jetzt  häufiger 
schlossen.  gebraucht.  Es  scheint  auch  durch  Schleimhäute 

wirken  zu  können  und  wird  empfohlen  bei 
Magen-  und  Darmschmerzen,  Schwangerschaftserbrechen  und  Seekrankheit,  sowie 
bei  Blasenreizung,  Pruritus  vulvae,  äußerlichen  Wunden,  Verbrennungen  usw. 
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Daß  sich  beim  Kokain  und  den  nächstverwandten  Verbindungen  ein  gesetz¬ 
mäßiger  Zusammenhang  zwischen  chemischer  Konstitution  und  anästhesierender 
Wirkung  nachweisen  läßt,  schließt  nicht  aus,  daß  auch  viele  andere  Substanzen, 
die  dem  Kokain  gar  nicht  oder  nur  entfernt  ähnlich  sind,  die  Empfindungsnerven 
lähmen  können.  So  ist  das  Acetonchloroform,  das  unter  den  Schlafmitteln  auf¬ 
geführt  ist,  lokalanästhesierend  und  viele  aromatische  Verbindungen,  z.  ß.  konzen¬ 
trierte  Karbolsäure,  wirken  gleich  den  Benzoylderivaten  abstumpfend  auf  die  Sen¬ 
sibilität.  Eine  Verbindung  dieser  Art  ist  das  Holokain  (Diäthoxyäthenyldiphenyl- 
amidin),  das  in  der  Ophthalmologie  benutzt  wird.  Es  wirkt  bei  Tieren  ungefähr 
fünfmal  so  giftig  wie  Kokain  und  darf  nicht  subkutan  verwendet  werden.  Eine 
ganze  Reihe  neuer  Kokainrivalen  sind  aufgetaucht  in  Verbindungen  der  mit  dem 
Harnstoff  verwandten  starken  Base  Guanidin  mit  verschiedenen  aromatischen 
Substanzen.  Eine  von  diesen  (salzsaures  Di-p-anisylmonoparaphenetyl- 

guanidin)  soll  eine  langandauernde  Wirkung  besitzen  (1  Stunde  Anästhesie  nach 
Einträufelung  einer  Iproz.  Lösung  ins  Auge). 

Präparate  und  Dosen. 

Cocainum  liydrochloricum,  Kokainhydrochlorid,  Ci7H2i04N  •  HCl.  Farblose, 
leicht  in  Wasser  lösliche  Prismen.  Imierl.  und  subkutan  0,005 — 0,01 — 0,05.  Sub¬ 
kutan  I4 — Iproz.  Lösung.  Im  Auge  2proz.,  zur  Pinselung  im  Mund,  Rachen,  Larynx 
oder  in  der  Nase  5 — 20proz.  Lösung.  Zur  Injektion  in  die  Urethra  0,5 — 1  ccm  einer 
3— -öproz.  Lösung.  Im  Anus  0,02 — 0,05  (Suppositorium).  Auf  der  Haut  bei  kleinen 
Brandwunden  und  Herpes  Zoster  1— 2proz.  Salbe  oder  Kokainöl.  Die  Lösungen 
dürfen  nicht  gekocht  werden,  da  das  Kokain  dabei  gespalten  wird;  es  zersetzt 
sich  ebenfalls  bei  längerer  Aufbewahrung  und  verliert  seine  Wirksamkeit,  ohne 
daß  sich  das  Aussehen  der  Lösung  verändert. 

Adrenalinzusatz  [gilt  auch  für  die  übrigen  mit  Adrenalin  vereinbaren  Mittel). 
Zu  je  5  ccm  Lösung  1  Tropfen  Sol.  Adrenalin!  (l :  1000),  bei  größeren  Flüssigkeits¬ 
mengen  verhältnismäßig  weniger,  so  daß  im  ganzen  nicht  mehr  als  15  Tropfen 
Adrenalinlösung  injiziert  werden.  Zur  Infiltration  der  Haut  selber  soll  Adrenalin 
nicht  benutzt  werden  (Gangrän). 

.  Eucainum.  B,  Eukain,  C15H23O2N  •  HCl  +  H2O,  farbloses  kristallinisches  Pul¬ 
ver,  in  ca.  30  Teilen  Wasser  löslich.  Maximaldosis  0,15 — 0,2.  Eucainum  lacti- 
emn,  milchsaures  Eukain,  leicht  in  Wasser  lösliches  weißes  Pulver.  Für  das  Auge 
2— 3 proz.,  Zahnextraktionen  2 — 3  proz., Urethra  2  proz.,  regionäre  Anästhesie  2 — 5  proz., 
Nase  und  Rachen  10 — 15  proz.  Lösung. 

Tropacocainum  kydrochloricum,  Tropako.kainhydrochlorid,  CsH^ON^CeHjCO) 
HCl;  farblose,  leicht  lösliche  Nadeln.  wie  Kokain.  Normaldosis  für  Lum¬ 

balanästhesie  0,05.  .Maximaldosis  0,1 — 0,15. 

Stovaimtm^  Stovain.  Leicht  lösliche  Kristalle  vom  Aussehen  des  salzsauren 
Kokains.  Die  wäßrige  Lösung  reagiert  sauer.  Äußert,  zur  Spinalanästhesie  0,04 — 
0,08  in  5 — 10 proz.  Lösung. 

Alypinum,  Alypin.  Weißes,  kristallinisches,  leicht  lösliches  Pulver.  Vor¬ 
läufige  Maximaldosis  0,05.  Äußert.  Ins  Auge  Lösungen  von  2—5%,  auf  Schleim¬ 
häute  von  10%. 

Novocainum ,  Novokain.  Farblose,  sehr  leicht  lösliche  Kristalle.  Äußert. 
zu  subkutanen  Injektionen  i/2proz-,  zu  regionärer  Anästhesie  an  kleinen  Nerven 
i'2proz.;  an  größeren  Nerven  (ulnaris,  tibialis)  1— 2proz.,  auf  Schleimhäuten  lOproz. 
Lösung  _  mit  Zusatz  von  Adrenalin,  wie  unter  Kokain  beschrieben.  Zur  Spinal¬ 

anästhesie  0,1—0,15-0,18.  Zur  Sakralanästhesie  0,4  in  2proz.  Lösung  mit  5  Tropfen 
Adrenalin. 

Orthoformium  {noown),  C6H4OHNH2COOCH3.  Weißes,  voluminöses,  sehr 
schwer  in  Wasser  lösliches  Pulver.  Äußert,  als  Streupulver,  rein  oder  mit  Talk 
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(1 :4)  gemischt  oder  als  5 — lOproz.  Salbe.  Zur  Injektion  in  die  Blase  bei  ulzerösen 
Leiden  1,0— 2,0  in  100,0  physiologischer  Kochsalzlösung.  Inneri .  bei  Magen-  und 
Darmkrankheiten  0,5— 1,0  dreimal  tägl. 

Anaesthesinum ,  C6H4NH2COOC2H5.  Weißes,  sehr  schwer  in  Wasser  lös¬ 
liches  Pulver.  Äußerl.  wie  Orthoform,  mneW.  0,5  2— 3  mal  tägl.  In  gleicherweise 
werden  Propaesiminij  C6H4NH2COOC3H7  und  Oycloformium,  Cykloform,  C6H4NH2 
COOC4H9  gebraucht,  beides  weiße,  in  Wasser  fast  unlösliche  Pulver. 

Subcutinum,  paraphenolsnlfonsaures  Anästhesin;  feines,  weißes  Pulver  in  100 
Teilen  Wasser  löslich.  Subkutan  in  Iproz.  Lösung.  Angeblich  nicht  giftig,  nach 
Braun  aber  lokal  reizend. 

Nirvaninum ,  Diäthylglykokoll-p-amidooxybenzoesäuremethylester;  weiße,  in 
Wasser  lösliche  Kristalle.  Äußerl.  zur  Infiltrationsanästhesie  in  0,25  proz.,  zur 
regionären  Anästhesie  in  2 proz.,  zu  Zahnextraktionen  in  5 proz.  Lösung;  lokal 
reizend.  Maximaldosis  0,5, 

Holocainum  hydrochloricuni ,  farblose  Kristalle,  in  40 — 50  Teilen  Wasser  lös¬ 
lich.  Nur  äußerl.  bei  Augenoperationen;  einige  Tropfen  einer  1— 2proz.  Lösung 
rufen  eine  Anästhesie  von  ca.  20  Minuten  Dauer  hervor,  ohne  Wirkung  auf  Pupille 
oder  Akkommodation.  Giftig. 

Acoinum  (Zusammensetzung  s.  oben),  Akoin.  Im  Auge  Iproz.  Lösung,  in 
stärkerer  Lösung  ätzend. 

10.  Atropin. 

In  vielen  zu  der  Familie  der  Solanaceen  gehörigen  Pflanzen 
kommen  zwei  Alkaloide  vor,  Hyoscyamin,  C17H23O3N,  das  sich  unter 
anderni  in  den  bekannten  offiziellen  Arten  Atropa  Belladonna,  Hyo- 
scyamus  niger  und  Datura  Stramonium  findet,  und  STcopolamin  oder 
Hyoscin^  C17H21O4N,  das  namentlich  aus  Hyoscyamus-  und  Skopolia- 
arten  erhalten  wird.  Das  dem  Hyoscyamin  isomere  Atropin ,  das 
früher  für  das  eigentlich  charakteristische  Alkaloid  der  genannten 
Pflanzen  galt,  kommt  nur  in  geringer  Menge  in  den  jungen  Blättern 
und  Trieben  vor.  Die  älteren  Pflanzen  und  Wurzeln  enthalten  kein 
oder  fast  kein  Atropin,  sondern  Hyoscyamin,  das  indessen  sehr  leicht 
in  die  isomere  Form  übergeht  und  daher  bei  den  chemischen  Opera¬ 
tionen  der  Darstellung  in  Atropin  verwandelt  und  als  solches  gewonnen 
wird.  Das  vor  einiger  Zeit  in  der  Augenheilkunde  gebräuchliche 
Dvhoisin  (von  einer  australischen  Solanacee)  hat  sich  als  Gemisch 
von  Hyoscyamin  und  Skopolamin  erwiesen. 

Das  Vorkommen  atropinähnlicher  Gifte  ist  nicht  auf  die  Solanaceen  be¬ 
schränkt.  U.  a.  enthält  Ephedra  vulgaris  (Gnetaceae)  ein  pupillenerweiterndes 
Alkaloid  Ephedrin,  das  man  als  Ersatzmittel  für  Atropin  vorgeschlagen  hat.  Auch  Bak¬ 
terien  können  Substanzen  bilden,  die  eine  verwandte  Wirkung  haben.  Die  Kranken¬ 
geschichten  von  Fleisch-,  Wurst-  oder  Fischvergiftungen  können  zuweilen  eine 
auffallende  Ähnlichkeit  mit  den  Beschreibungen  von  Atropinvergiftungen  haben, 
und  in  Leichen  kann  sich  das  sogenannte  „Leichenatropin“  oder  Ptomatropin  bilden. 

In  chemischer  Hinsicht  ist  bei  Atropin  und  Hyoscyamin  bemerkens¬ 
wert,  daß  sie  aus  einer  Säure  und  einer  Base  mit  alkoholischer  Hydroxyl- 
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gruppe  bestehen^  die  zu  einem  Elster  verbunden  sind.  Bei  Behandlung 
mit  Alkalien  werden  die  Alkaloide  in  diese  beiden  Komponenten 
zerlegt.  Atropin  und  Hyoscyamin  liefern  Tropasäure  und  die  Base 
Tropin  (vgl.  die  Formel  S.  99),  Skopolamin  dieselbe  Säure,  aber 
eine  andere  Base,  ßJcopoUn  {Oscirii).  Atropin  und  Hyoscyamin  sind  nicht 
nur  isomer,  sondern  geben  auch  dieselben  Spaltungsprodukte.  Die 
Untersuchungen  der  letzten  Jahre  haben  ergeben,  daß  sie  stereochemisch 
isomer  sind.  Atropin  ist  die  optisch  inaktive  „racemische“  Verbindung, 
die  aus  zivei  optisch  aktiven  Hyoscyarninen  zusammengesetzt  ist, 
,, optischen  Antipoden^^,  von  denen  das  eine,  das  die  Ebene  des  polari¬ 
sierten  Lichtes  nach  links  dreht,  das  in  den  Pflanzen  vorkommende 
Alkaloid  ist  (1-Hyoscyamin),  während  das  andere  (d-Hyoscyamin)  künst¬ 
lich  dargestellt  ist.  Isoliert  haben  weder  Tropasäure  noch  Tropin  die 
für  Atropin  charakteristischen  Wirkungen.  Diese  treten  erst  auf,  wenn 
beide  vereinigt  werden.  Im  Jahre  1879  glückte  es  Ladenburg,  aus 
Tropasäure  und  Tropin  wieder  Atropin  zu  bilden,  eine  Synthese,  die 
zur  Darstellung  mehrerer  neuer  Verbindungen  (Tropeine  oder  Tropin- 
ester)  von  Tropinen  mit  andern  aromatischen  Säuren  geführt  hat.  Von 
diesen  hat  das  Homatropin,  der  Mandelsäureester  des  Tropins,  thera¬ 
peutisch  Anwendung  gefunden. 

Wirkungen.  Vorbemerkungen  über  vegetative  Nerven.  Die  Sub¬ 
stanzen,  die  in  den  vorangehenden  Kapiteln  behandelt  sind,  wirken 
entweder  auf  das  Zentralnervensystem  oder  zugleich  auf  die  sensiblen 
Nerven  (Kokain)  oder  auf  die  motorischen  Nerven,  welche  die  will¬ 
kürlichen  quergestreiften  Muskeln  versorgen  (Curarin),  also  auf  das 
sogenannte  animale  Nervensystem.  Mit  dem  Atropin  beginnt  eine 
Reihe  von  Alkaloiden,  die  sich  dadurch  auszeichnen,  daß  sie  auf  die 
Nerven  wirken,  die  Drüsen,  Gefäße  und  alle  andern  Organe  mit 
glatter  Muskulatur  sowie  das  Herz  versorgen.  Dieses  Nervensystem 
wird  bekanntlich  das  vegetative,  unwillkürliche  oder  „autonome^^  ge¬ 
nannt,  ein  Ausdruck,  der  eine  gewisse  doch  keineswegs  vollkommene 
Unabhängigkeit  vom  Zentralnervensystem  bezeichnen  soll.  Eine  große 
Anzahl  der  vegetativen  Organe  steht  miteinander  in  intimem  wechsel¬ 
seitigem  Rapport.  Wenn  ein  Organ  arbeitet,  müssen  oft  mehrere  andere 
gleichzeitig  ihre  Mitwirkung  leisten,  in  andern  Fällen  trifft  man  auf 
einen  gegenseitigen  Antagonismus.  Die  unablässige  Regulierung  der 
E^unktion  dieser  Organe  kommt  dadurch  zustande,  daß  sie  mit  einer 
doppelten  Innervation  ausgestattet  sind.  Sie  werden  von  dem  aus 
dem  Dorsalmark  stammenden  Sympathikus  versorgt  und  empfangen 
zugleich  E^asern,  die  aus  oberhalb  und  unterhalb  gelegenen  Abschnitten 
entspringen,  nämlich  aus  dem  Mittelhirn  (Oculomotorius)  und  dem  ver¬ 
längerten  Mark  (Tdiorda  tympani,  Vagus)  und  aus  dem  Sakralmark 
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(N.  pelvicus),  s.  Fig.  10.  Diese  kranial-  und  sakralautonomen  Nerven 
faßt  Langley  unter  dem  Namen  parasympathische  zusammen,  weil  sie 

in  der  Regel  in  einem  antagonistischen 
Verhältnis  zu  dem  sympathischen  System 
stehen.  So  wird  im  Auge  die  Pupille 
durch  die  im  Oculomotorius  verlaufen- 
Parasympath.  ^  )  Miftefhtnn  den  parasympathischen  Fasern  verengert, 

dagegen  durch  die  im  Dilatator  pupillae 
endenden  sympathischen  Nerven  erwei¬ 
tert,  im  Herzen  wirkt  der  parasympa¬ 
thische  Vagus  hemmend,  der  sympa¬ 
thische  Accelerans  fördernd,  in  Bron¬ 
chien  und  Darmkanal  ist  das  Verhalten 
das  umgekehrte  usw. 

Das  sympathische  und  parasympa¬ 
thische  System  sind  nicht  nur  anatomisch 
und  funktionell  verschieden,  sondern  sie 
unterscheiden  sich  auch  voneinander 
durch  ihr  Verhalten  gegenüber  vielen 
Giften.  Eine  sehr  empfindliche  Reak¬ 
tion,  die  allen  sympathischen  Nerven, 
ob  sie  fördernd  oder  hemmend  auftreten, 
gemeinsam  ist,  ist  die,  daß  sie  durch 
Adrenalin  erregt  werden.  Im  Gegensatz 
dazu  zeichnen  sich  die  Alkaloide,  die 
in  diesem  und  den  folgenden  Kapiteln 
besprochen  werden,  dadurch  aus,  das 
sie  vor  allem  die  parasympathischen 
Nerven  angreifen.  Die  Auswahl  ist  in¬ 
dessen  nicht  absolut:  die  Schweißdrüsen 
werden  trotz  ihrer  sympathischen  Inner¬ 
vation  nicht  vom  Adrenalin  beeinflußt, 
wohl  aber  stark  von  den  parasympa¬ 
thischen  Giften.  —  Nikotin  nimmt  eine 
Sonderstellung  ein,  indem  es  in  eigen- 

^  artiger  Weise  gewisse  Ganglien  in  dem 

Fig.  10.  Schema  des  Ursprungs  ^  i  i 

der  vegetativen  Nerven  bei  der  ganzen  vegetativen  System  lähmt,  wor- 
Katze  (Langley).  über  mehr  in  dem  betreffenden  Kapitel. 

Die  Wirkungen  des  Atropins  sind 
sehr  charakteristisch.  Es  wirkt  auf  Teile  des  Zentralnervensystems 
erst  erregend,  dann  lähmend  und  ferner  auf  zahlreiche  parasympa¬ 
thische  Nervenendigungen  (und  auf  die  Schweißdrüsen),  die  nur  ge- 
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lähmt  werden.  Letztere  Wirkung,  die  für  die  l’raxis  wichtigste,  soll 
zuerst  besprochen  werden. 

Von  größter  Bedeutung  ist  der  Einfluß  aufs  Auge.  Tropft  man  ein 
paar  Tropfen  einer  schwachen  Atropinlösung  in  den  Konjunktivalsack, 
so  erweitert  sich  die  Bupille,  weil  die  Endausbreitungen  des  Nervus 
oculomotorius  im  Sphincter  iridis  gelähmt  werden.  Diese  Wirkung 
ist  streng  lokaler  Natur  und  davon  abhängig,  daß  die  Atropinmoleküle 
in  direkte  Berührung  mit  den  Nervenendigungen  koinmen;  sie  tritt 
nur  in  dem  mit  Atropin  behandelten  Auge  auf,  nach  sehr  vorsichtiger 
Anbringung  an  der  Peripherie  der  Regenbogenhaut  zuerst  im  an¬ 
grenzenden  Teil  der  Iris,  und  kann  auch  im  herausgeschnittenen 
Auge  hervorgerufen  werden.  Wenn  die  Wirkung  ihren  Höhepunkt 
erreicht  hat,  ist  die  Iris  bis  auf  einen  schmalen  Saum,  der  die  große 
schwarze  Pupille  umgibt,  zurückgezogen.  Das  ganze  Auge  erscheint 
dadurch  dunkler  und  glanzvoller,  daher  die  Anwendung  als  Schön¬ 
heitsmittel  und  der  Name  der  Pflanze  „Belladonna^.  Die  Lähmung 
des  Oculomotorius  ist  vollständig,  aber  die  Muskulatur  wird  bei  An¬ 
wendung  verdünnter  Lösungen  nicht  beeinflußt.  Die  durch  Atropin 
erweiterte  Pupille  reagiert  nicht  auf  Licht  und  kontrahiert  sich  nicht 
auf  elektrisclie  Reizung  des  Nerven  oder  auf  Reizung  durch  Sub¬ 
stanzen,  die  auf  den  Oculomotorius  wirken,  z.  B.  Muskarin,  sie  ver¬ 
engert  sich  jedoch  bei  direkter  Reizung  der  zirkulären  Muskelfasern 
selber.  Nur  sehr  konzentrierte  Atropinlösungen  scheinen  auch  die 
glatte  Muskelsubstanz  zu  lähmen.  Der  Antagonismus  zwischen  Atropin 
und  Physostigmin  soll  bei  dem  letztgenannten  Alkaloid  erörtert  werden. 
Ganz  maximal  ist  die  Atropinerweiterung  nicht:  eine  noch  stärkere 
Erweiterung,  die  die  Iris  auf  einen  beinahe  unsichtbaren  Saum 
reduziert,  erhält  man  bei  gleichzeitiger  Anwendung  einer  Substanz, 
die  auf  den  Dilatator  pupillae  wirkt  (Kokain).  Die  Iris  reagiert  außer¬ 
ordentlich  fein  auf  Atropin  (schon  1/200  Milligramm  erzeugt  deutliche 
Pupillendilatation),  und  die  Wirkung  ist  zugleich  von  sehr  langer 
Dauer.  Nach  Einträufelung  von  einigen  Tropfen  einer  1  proz.  Lösung 
beginnt  die  Erweiterung  nach  10 — 15  Minuten,  erreicht  ihr  Maximum 
im  Laufe  von  20—30  Minuten,  hält  sich  1—2  Tage  auf  der  Höhe,  geht 
darauf  sehr  langsam  zurück  und  ist  erst  nach  10  12  d  agen  vollständig 

verschwunden. 

Atropin  hebt  ferner  die  AMommodation  auf  durch  Lähmung  der 
Oculomotoriusäste  des  Ciliarmuskels.  Iin  Ruhezustand  des  normalen 
Auges  liegt  die  Linse  flachgedrückt  zwischen  den  beiden  straffgespannten 
Blättern  der  Zonula  Zinnii  und  vereinigt  parallele,  von  fernen  Gegen¬ 
ständen  kommende  Strahlen  auf  der  Retina.  Kontrahiert  sich  dei 
Ciliarmuskel,  so  erschlafft  die  Zonula  Zinnii,  die  Linse  folgt  ihiei 
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Neigung,  eine  mehr  konvexe  Form  anzunehmen,  wird  stärker  brechend 
und  vermag  nun,  divergierende,  von  nähergelegenen  Gegenständen 
kommende  Strahlen  zu  einem  scharfen  Bilde  auf  der  Netzhaut  zu  ver¬ 
einigen.  Dem  unter  Atropinwirkung  stehenden  Auge,  das  den  Ciliar¬ 
muskel  nicht  benutzen,  also  die  Form  der  Linse  nicht  verändern  kann, 
sondern  unabänderlich  auf  den  Fernpunkt  eingestellt  ist,  erscheinen 
alle  nahen  Gegenstände  (dem  hypermetropischen  Auge,  das  auch  für 
parallele  Strahlen  akkommodieren  muß,  auch  die  entfernteren  Objekte) 
undeutlich  und  verwischt,  oft  abnorm  klein  (Mikropsie,  und  der  breite 

Lichtkegel,  der  durch  die  große  Pupille  die 
Retina  trifft,  erzeugt  zugleich  ein  unange¬ 
nehmes  Gefühl  der  Blendung.  Es  ist 
daher  ein  Nachteil,  wenn  das  Atropin  nur 
in  diagnostischer  Absicht  gebraucht  wird, 
daß  seine  Wirkung  so  langsam  schwindet; 
in  therapeutischer  Hinsicht  dagegen  ein 
Vorteil.  Die  Akkommodationslähmung  tritt 
etwas  später  als  die  Pupillenerweiterung 
ein  und  fängt  früher  an  abzunehmen. 

Der  intraokulare  Druck  wird  durch 
Fig.  11.  Oc:  Oculomotorius.  Atropin  erhöht,  besonders  deutlich,  wenn 
Sy;  Sympathicus.  Ci:  Ciliar-  bereits  eine  Neigung  zur  Drucksteigerung 

karin,  Pilokarpin  und  Phy-  vorhanden  ist,  2.  B.  beim  Glaukom.  Die 

sostigmin  erregen  die  Ocu-  Ursache  dafür  ist  wahrscheinlich  Verenge- 

lomotoriusendigungen,  Ko-  rung  oder  Verlegung  des  Schlemmschen 

kain  erregt  die  Sympathi-  (erschwerter  Abfluß  des  Kammer- 

cusendigungen.  (Schematisch  i  t  t  • 

nach  Wood.)  Wassers)  durch  die  Irisretraktion,  denn  die 

meisten  Mydriatica  scheinen  diese  Wirkung 

zu  haben,  während  umgekehrt  Pupillenkontraktion  von  niederem  Druck 

begleitet  ist. 


Im  Herzen  lähmt  Atropin,  nach  anfänglicher  Erregung,  die  End- 
ausbreitungen  des  Nervus  vagus  und  erhöht  dadurch  die  Pulsfrequenz: 
elektrische  Vagusreizung  am  Halse  erzeugt  nicht  wie  gewöhnlich 
langsamen  Puls  oder  Stillstand,  sondern  im  Gegenteil  größere  Frequenz, 
weil  die  sympathischen,  accelerierenden  Fasern  nicht  mit  gelähmt 
sind.  Die  Erhöhung  der  Pulsfrequenz  ist  übrigens  höchst  verschieden, 
je  nach  Tierart  und  Alter,  je  nachdem  das  Herz  normal  einen  starken 
oder  schwachen  Vagustonus  besitzt.  In  jugendlichem  Alter  ist  die 
Wirkung  nur  unbedeutend,  bei  dem  erwachsenen  Menschen  und  den 
entwickelten  fleischfressenden  Tieren  dagegen  sehr  ausgesprochen,  so 
daß  die  Beschleunigung  des  Pulses  unter  gleichzeitiger  Erhöhung  des 
Blutdruckes  auf  mehr  als  das  Doppelte  der  normalen  Zahl  steigen 
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kann.  Davon  und  von  der  Erweiterung  der  llautgefäße  kommt  auch 
die  starke  Röte  der  Haut,  die  man  bei  Vergiftungen  beobaclitet.  Bei 
Pflanzenfressern  wird  die  Pulsfrequenz  nur  wenig  verändert.  Nament¬ 
lich  Kaninchen  verhalten  sich  dem  Atropin  gegenüber  refraktär.  Diese 
Tiere  können  monatelang  mit  Belladonnablättern  gefüttert  werden, 
scheinen  sich  bei  dieser  Kost  sehr  wohl  zu  befinden  und  vertragen 
bei  subkutaner  Injektion  doppelt  so  große  Dosen  wie  Hunde.  Inji¬ 
ziert  man  dagegen  Atropin  intravenös,  so  sind,  wie  H elfter  vor 
kurzem  nachgewiesen  hat,  die  tödlichen  Dosen  für  beide  Tierarten 
gleich.  Die  Toleranz  des  Kaninchens  ist  wahrscheinlich  dadurch 
bedingt,  das  die  Leber  und  das  Blutserum  dieser  Tiere  die  Eigen¬ 
schaft  hat,  das  Atropin  in  Tropin  und  Tropasäure  zu  zerlegen 
(Cloetta,  Fleischmann,  Metzner),  ein  Prozeß,  der  nicht  rasch 
genug  vonstatten  geht,  um  gegen  das  intravenös  injizierte  Gift  zu 
schützen. 

Die  Vagusäste  der  Lunge  werden  auf  dieselbe  Weise  wie  die  des 
Herzens  beeinflußt,  aber  das  Resultat  ist  ein  ganz  anderes,  da  der 
Vagus  in  der  Lunge  nicht  als  Hemmungsnerv  auftritt.  Elektrische 
Reizung  des  Vagus  ruft  normalerweise  Kontraktion  der  feineren 
Bronchien  und  als ,  Folge  davon  Abnahme  des  Respirationsvolums 
hervor;  hat  das  Versuchstier  Atropin  erhalten,  so  hat  Vagusreizung 
diese  Wirkung  nicht.  Folglich  lähmt  Atropin  die  Vagusäste  der 
Bronchien,  eine  Eigenschaft,  der  vermutlich  der  günstige  Einfluß  von 
Atropin  (oder  Hyoscyamin  in  Fol.  Stramonii)  bei  Bronchialkrämpfen 
zuzuschreiben  ist.  Die  frequente  Respiration,  die  nach  größeren 
Dosen  auftritt,  kommt  von  einer  erregenden  Wirkung  auf  das  Respi- 
rationszentrum. 

Trotz  zahlreicher  Untersuchungen  ist  es  noch  keineswegs  klar, 
wie  die  Darmbewegungen  durch  Atropin  beeinflußt  werden.  Die 
Verhältnisse  sind  beim  Darmkanal  mit  seiner  komplizierten  moto¬ 
rischen  Nervenversorgung,  Nervus  vagus,  Nervus  splanchnicus  und 
motorische  Ganglien  in  der  Darmwand,  schwierig  zu  übersehen  und 
eingehende  Versuche  lassen  sich  nicht  ohne  große  vivisektorische 
Eingriffe  anstellen,  die  leicht  abnorme  Reaktionen  auslösen.  Noch 
schwieriger  wird  die  Beurteilung  der  auftretenden  Erscheinungen  da¬ 
durch,  daß  Atropin  diese  verschiedenen  Apparate  in  antagonistischer 
Richtung  beeinflußt.  Nach  Untersuchungen  von  Langley,  Magnus 
u.  a.  werden  nach  kleinen  Atropingaben  die  Auerbach  sehen  Darm¬ 
plexus  erregt  (Darmbewegung),  die  Vagusendigungen  aber  gelähmt 
(Darmruhe).  Dementsprechend  scheint  beim  Menschen  das  Atropin 
einerseits  die  Peristaltik  fördern,  anderseits  spastische  Zusammen¬ 
schnürungen  des  Darmes  lösen  zu  können,  wie  man  auch  bei  Tieren 
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beobachtet  hat,  daß  die  Wirkung  von  Giften,  die  auf  nervösem  Wege 
heftige  Darmkrämpfe  herbeiführen  (Nikotin,  Pilocarpin,  Muscarin),  durch 
Atropin  aufgehoben  wird  (Fig.  12).  Auch  andere  Organe  mit  glatter 
Muskulatur,  z.  B.  Uterus  und  Blase,  erschlaffen  nach  großen  Atropin¬ 
gaben,  wenn  sie  sich  in  krampfhafter  Kontraktion  befinden. 

Drüsen,  deren  Arbeit  von  sekretorischen  Nerven  reguliert  wird, 
schränken  unter  Atropineinfluß  ihre  Tätigkeit  ein  oder  versagen  ganz, 
vv^eil  die  genannten  Nerven  gelähmt  werden.  Am  empfindlichsten, 
beim  Menschen  schon  auf  V2  reagieren  die  der  Haut  und  der 
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Fig.  12.  Kaninchendarm  in  Eingerlösung.  Auf  Pilocarpin  starke  Er¬ 
regung,  welche  durch  Atropin  prompt  beseitigt  wird  (Kreß  unter 

Magnus). 


Mundhöhle.  Die  Schweißabsonderung  hört  auf,  obwohl  die  Haut¬ 
gefäße  erweitert  sind,  in  Mund,  Rachen  und  Kehlkopf  entsteht  ein 
Gefühl  von  Trockenheit,  weil  die  Sekretion  sowohl  der  großen 
Speicheldrüsen  wie  der  kleinen  Drüsen  der  Schleimhaut  unterdrückt 
wird;  elektrische  Reizung  der  Chorda  tympani  ruft  keine  Absonderung 
mehr  hervor,  während  auf  Reizung  des  Drüsengewebes  Sekretion  er¬ 
folgt,  ein  Beweis,  daß  nur  der  nervöse  Apparat  gelähmt  ist.  Auch 
die  Nasenhöhle  wird  trocken,  und  die  Bronchialsekretion  nimmt  stark 
ab.  Das  Pankreas  wird  nur  wenig  beeinflußt,  da  der  wichtigste  Teil 
der  Sekretion  dieser  Drüse  durch  das  Hormon  Sekretin  ausgelöst  wird, 
das  nicht  durch  Vermittlung  von  Nerven  sondern  direkt  auf  die  Drüsen¬ 
zellen  wirkt.  Ganz  deutlich  wird  die  IM agensaftab Sonderung  einge¬ 
schränkt,  wenn  vorher  Hypersekretion  vorhanden  war.  ‘  Bei  stillenden 
Frauen  kann  nach  größeren  Atropindosen  die  Milchabsonderung  auf¬ 
hören;  in  der  Regel  scheint  sie  jedoch  nur  etwas  eingeschränkt  zu 
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werden,  während  die  Milch  gleichzeitig  konzentrierter  wird,  was  darauf 
hindeutet,  daß  es  hauptsächlich  die  Wasserausscheidung  ist,  die  beein- 
riußt  wird.  Die  Urins  ehr  etion  verhält  sich  verschieden;  bisweilen  nimmt 
die  Urinmenge  ab,  obgleich  sekretorische  Nerven  in  der  Niere,  soviel 
bekannt,  nicht  vorhanden  sind. 

Auf  das  Zentralnervensystem  wirkt  Atropin,  wie  gesagt,  erst 
erregend,  dann  lähmend.  Beim  Menschen  trifft  die  Wirkung  vorzugs¬ 
weise  das  Großhirn  und  zeigt  ^  sich  nach  Dosen  von  5 — 10  mg  zunächst 
als  psychische  Exaltation.  Es  entwickelt  sich  ein  Zustand  von 
Munterkeit  mit  lebhafter  Ideenflucht,  Redseligkeit  und  Bewegungs¬ 
drang,  Gesichts-  und  Gehörshalluzinationen  sowie  Delirien,  die  teils 
friedlicher  und  heiterer  Natur  sein  können,  teils  in  Gewalttätigkeit 
und  Raserei  ausarten.  Nach  kürzerer  oder  längerer  Zeit  nehmen 
diese  Erregungssymptome  ab  und  machen  einer  Mattigkeit  und 
Neigung  zu  Schlaf  Platz.  Nach  sehr  großen  Dosen  kommt  es 
schließlich  zu  Koma,  die  Temperatur  sinkt,  der  Puls  wird  klein,  un¬ 
regelmäßig,  äußerst  frequent,  und  der  Tod  tritt  unter  asphyktischen 
Symptomen  ein. 

Hyoscyamin.  Das  Verhältnis  zwischen  diesem  Alkaloid  und  dem 
isomeren  Atropin  ist  von  großem  Interesse.  Daß  niedere  pflanzliche 
Organismen  Substanzen  gegenüber,  die  optisch  verschieden  sind 
(s.  S.  105),  verschieden  reagieren  können,  ist  seit  den  berühmten  Unter¬ 
suchungen  Pasteurs  bekannt.  Pasteur  beobachtete  nämlich,  daß 
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eine  inaktive  Weinsäurelösung,  worin  der  Schimmelpilz  Penicillium 
glaucum  wuchs,  allmählich  optisch  aktiv  und  linksdrehend  wurde. 
Die  Mikroorganismen  hatten  also  von  der  „racemischen“  Weinsäure, 
die  aus  gleichen  Teilen  rechts-  und  linksdrehender  Säure  bestehend 
gedacht  wird,  erstere  als  Nahrungsmittel  verbraucht,  aber  nicht  ver¬ 
mocht,  die  andere  zu  benutzen.  Auch  die  Zellen  höherer  Tiere 
können  zwischen  optischen  Antipoden  unterscheiden;  so  haben  die 
verschiedenen  Weinsäuren  verschiedene  Giftigkeit,  und  das  künstlich 
dargestellte  rechtsdrehende  Kokain  wirkt  rascher  und  stärker  lokal¬ 
anästhesierend  als  das  gewöhnliche  linksdrehende  Kokain.  Was  die 
Zuckerarten  und  das  Eiweiß  (d.  h.  die  optisch  aktiven  Aminosäuren) 
anlangt,  so  beobachtet  man  häufig,  daß  der  eine  Antipode  viel  leichter 
im  Organismus  verbraucht  wird  als  der  andere.  Uber  Atropin  und 
Hyoscyamin  sind  erst  kürzlich  (Cushny)  vollständige  vergleichende 
Untersuchungen  mit  den  absolut  reinen  Substanzen  ausgeführt  worden 
und  haben  ergeben,  daß  die  natürliche  Base,  1-Hyoscyamin,  auf  Iris, 
Herz  und  Drüsen  beinahe  doppelt  so  stark  wie  Atropin  und  etwa  30  mal 
stärker  als  d-Hyoscyamin  wirkt.  Die  Wahrscheinlichkeit  spricht  dafür, 
daß  Atropin  gleich  andern  racemischen  Verbindungen  nur  in  fester 
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Form  existiert,  iii  Wasser  gelöst  dagegen  in  die  beiden  optischen 
Antipoden  geteilt  ist  und  beinahe  nur  durch  seinen  Gehalt  an  1-Hyo- 
scyamin  auf  die  genannten  peripheren  Organe  wirkt,  während  das  d- 
Hyoscyamin  kaum  eine  Rolle  spielt.  Wenn  wir  in  der  Augenpraxis 
eine  Atropinlösung  brauchen,  ist  es  also  nur  die  eine  Hälfte,  die 
wirkt.  Auf  das  Zentralnervensystem  der  Säugetiere  scheinen  alle  drei 
Alkaloide  gleichartig  zu  wirken,  dagegen  erzeugt  das  d-Hyoscyamin 
bei  Fröschen  eine  weit  größere  Steigerung  der  Reflexerregbarkeit  als 
die  linksdrehende  Base. 

Skopolamin  oder  Hyoscin,  das  giftigste  der  hier  behandelten 
Alkaloide,  besitzt  einige  der  peripheren  Wirkungen  des  Atropins  und 
läßt  andere  vermissen.  Es  erweitert  die  Pupille  und  lähmt  die  Akkom¬ 
modation,  sogar  rascher  und  stärker  als  Atropin,  wenn  die  Wirkung 
auch  nicht  von  so  langer  Dauer  ist,  und  beschränkt  die  Drüsensekretion, 
scheint  aber  beim  Menschen  keinen  Einfluß  auf  die  Hemmungsapparate 
des  Herzens  zu  besitzen;  ja  es  verlangsamt  sogar  häufig  den  Puls. 
Sehr  abweichend  von  der  des  Atropins  ist  ferner  die  Wirkung  auf  das 
Großhirn;  schon  V2  Skopolamin  erzeugt'  ohne  oder  nach  nur  an¬ 
gedeutetem  Exaltationsstadium  Erschlaffung  der  Muskulatur,  Ruhe¬ 
bedürfnis  und  ein  Gefühl  von  Mattigkeit  mit  nachfolgendem  Schlaf 
Auch  das  Skopolamin  kommt  als  rechts-  und  linksdrehende  Ver¬ 
bindung  vor;  davon  wirkt  die  erste  viel  stärker  auf  periphere  Nerven, 
während  dem  Zentralnervensystem  gegenüber  kein  Unterschied  besteht 
(Cushny). 

Das  synthetisch  dargestellte  Homatropin  wirkt  analog  dem 
Atropin,  aber  schwächer  und  flüchtiger.  Die  Pupillenerweiterung 
schwindet  im  Laufe  eines  Tages,  und  die  Akkommodationslähmung 
währt  nur  wenige  Stunden.  Der  Gebrauch  von  Homatropin  zu  dia¬ 
gnostischen  Zwecken  ist  daher  empfehlenswert. 

Akute  Atropinvergiftung  kommt  nicht  selten  infolge  Verwechslung 
von  „Augentropfen^^  mit  Medikamenten,  die  zu  innerlichem  Gebrauch 
bestimmt  sind,  vor,  akute  Hy oscyamin Vergiftung  am  häufigsten  bei 
Kindern,  die  die  kirschenähnlichen  Früchte  der  Belladonnapflanze 
(Tollkirschen)  genießen.  Das  Vergiftungsbild  ist  in  beiden  Fällen  das¬ 
selbe  und  sehr  charakteristisch.  Nur  entwickeln  sich  die  Symptome 
nach  Genuß  der  erwähnten  Beeren  und  nach  Belladonnaextrakt  lang¬ 
samer  und  oft  unter  Erbrechen.  Dies  bleibt  nach  Genuß  von  Atropin¬ 
lösung  aus,  und  die  resorptiven  Wirkungen  zeigen  sich  nach  wenigen 
Minuten.  Alle  die  oben  beschriebenen  Symptome  treten  gleichzeitig 
auf  und  geben  dem  Zustand  ein  sehr  alarmierendes  Gepräge.  Der 
Patient  klagt  über  starken  Schwindel  und  Kopfschmerz,  Klopfen  in 
den  Karo  tiden,  ist  unruhig,  spricht  unzusammenhängend,  hat  Delirien 
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und  Halluzinationen  und  leidet  an  allerhand  Selistörungen  (undeut¬ 
liches  Sehen,  Diplopie,  Mikropsie,  (Jhromopsie).  Der  Puls  wird  äußerst 
frequent,  z.  B.  140 — 160,  die  Haut  brennend  heiß  und  rot  wie  beim 
Scharlach,  die  Stimme  rauh  und  heiser  bis  zur  Aphonie  (infolge  der 
Trockenheit  der  Stimmbänder),  Mund  und  Rachen  trocknen  aus,  aber 
das  Flüssigkeitsbedürfnis  kann  infolge  der  Schluckbeschwerden  nicht 
befriedigt  werden.  Allmählich  tritt  Ruhe  ein,  Schläfrigkeit  und  schließlich 
Narkose  unter  anhaltender  Rötung  des  Gesichts,  später  Oyanose,  Puls- 
und  Atmungsunregelmäßigkeiten,  ab  und  zu  leichte  Krämpfe.  Bis¬ 
weilen  sieht  man  einen  intermittierenden  Verlauf:  das  Bewußtsein  kehrt 
teilweise  zurück,  der  Patient  antwortet  wieder  auf  Anreden,  ist  aber 
immer  noch  unklar  und  verfällt  nach  einigen  Stunden  wieder  in  einen 
soporösen  Zustand.  Trotz  der  ernsten  Symptome  ist  die  Prognose 
meist  gut,  aber  die  Heilung  erfordert  mehrere  Tage  und  die  Pupillen¬ 
erweiterung  mit  ihren  Folgen  kann  sich  sogar  wochenlang  halten.  Von 
den  von  Falck  gesammelten  111  Fällen  endeten  nur  etwa  12%  mit 
dem  Tode.  Die  geringste  letale  Dosis  war  0,1  g  Atropinsulfat.  Leichtere 
Vergiftungen  sieht  man  oft  bei  allzu  reichlicher  Atropinanwendung  bei 
Augenkrankheiten. 

Therapeutische  Anwendiiug.  Atropin  ist  das  wichtigste  Mittel 
der  Augenärzte,  vor  allem  bei  Erkrankungen  der  Iris.  Es  wird 
sowohl  bei  der  voll  entwickelten  Iritis  als  bei  Entzündungen  und 
Läsionen  der  Hornhaut  benutzt.  Seine  antiphlogistische  Wirkung 
beruht  darauf,  daß  es  Iris  und  Ciliarmuskel,  die  sich  sonst  in  be¬ 
ständiger  Bewegung  befinden,  ruhigstellt;  es  wirkt  auch  schwach  lokal¬ 
anästhesierend.  Bei  Iritis  hat  die  Atropinbehandlung  ferner  den  Zweck, 
die  Bildung  von  Synechien  zu  verhindern  oder  die  bereits  gebildeten 
zu  zerreißen;  in  letzterer  Absicht  wird  es  zuweilen  abwechselnd  mit 
dem  pupillenverengernden  Physostigmin  gebraucht  —  eine  Art  Iris¬ 
gymnastik.  Bei  Krankheiten  der  Hornhaut  ist  Atropin  besonders 
nützlich  bei  oberflächlichen  Prozessen,  die  mit  stärkeren  Reizerscheinungen 
verbunden  sind.  Bei  tiefgehenden  mit  Perforation  drohenden  Ulzera- 
tionen  kann  Atropineinträufelung  von  Nekrose  des  Geschwürsgrundes 
gefolgt  sein;  ist  die  Perforation  unvermeidlich  oder  hat  sie  bereits 
stattgefunden,  so  kann  es  bei  energischer  Atropinanwendung  gelingen, 
einen  Prolaps  der  Iris  zu  verhindern  oder  es  dahin  zu  bringen,  daß 
die  noch  nicht  fest  verlötete  Iris  sich  zurückzieht.  Regelmäßige,  längere 
Zeit  fortgesetzte  Atropinbehandlung  (Atropinkur)  wird  empfohlen  bei 
stark  progressiver  Myopie  bei  jugendlichen  Individuen  und  soll  eine 
Zeitlang  die  rasche  Weiterentwicklung  der  Myopie  aufhalten  können. 
Die  Akkommodationslähmung  ist  für  diese  Augen,  deren  Fernpunkt  dem 
Auge  sehr  nahe  liegt,  weit  weniger  störend  als  für  normale  oder  hyper- 
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raetropische  Augen.  Bei  hohem  intraokularem  Druck,  speziell  bei 
GlauTcom^  ist  Atropin  streng  Tcontraindiziert.  Ein  einziger  Tropfen  kann 
in  solchen  Fällen  einen  glaukomatösen  Anfall  auslösen. 

Zu  diagnostischen  Zwecken  wird  das  Atropin  gebraucht,  wenn  eine 
sehr  enge  Pupille  oder  Trübungen  im  Innern  des  Auges  die  Beleuch¬ 
tung  des  Augenhintergrundes  verhindern,  und  um,  z.  B.  bei  beginnender 
seniler  Katarakt,  die  peripheren,  normalerweise  hinter  der  Iris  ver¬ 
borgenen  Randpartien  der  Linse  sichtbar  zu  machen.  Auch  die  Lähmung 
des  Musculus  ciliaris  ist  verwertbar,  wenn  man  z.  B.  bei  Refraktions¬ 
bestimmungen  jede  Akkommodation  ausschließen  will.  Handelt  es  sich 
nur  um  die  Erweiterung  der  Pupille,  so  sind  äußerst  schwache  Lösungen 
genügend,  während  vollständige  Akkommodationslähmung  stärkere 
Lösungen  erfordert.  Zur  diagnostischen  Pupillenerweiterung  werden 
auch  Homatropin  oder  das  neue  Methylatroponinmbromid  verwendet, 
deren  Wirkung  nach  wenigen  Minuten  eintritt  und  nui  wenige  Stunden 
dauert. 

Der  mächtige  Einfluß  des  Atropins  auf  die  Hemmungsapparate 
des  Herzens  ist  bei  Muscarinvergiftung  sehr  wertvoll  (vgl.  Kap.  11) 
und  kann  hei  Herzkrankheiten  dazu  benutzt  werden,  zu  entscheiden, 
ob  Hemmung  oder  Erkrankung  des  Herzmuskels  die  Ursache  einer 
Bradykardie  ist. 

Gegen  Krämpfe  in  glatten  Muskeln  wird  Atropin  bei  einer  Reihe 
von  Krankheiten  angewandt. 

Nervöses  Asthma  reagiert  sehr  verschieden.  In  einigen  Fällen 
werden  die  Anfälle  durch  Atropin  oder  Fol.  Stramonii  (Asthmazigaretten) 
gelindert,  vermutlich  weil  die  Vaguslähmung  den  Bronchialkrampf  löst, 
in  andern  Fällen  sieht  man  keine  günstige  Wirkung. 

Die  Erfahrung  hat  gelehrt,  daß  hartnäcliige  Ohstipation,  die  andern 
Mitteln  widersteht,  nicht  selten  durch  Atropin  oder  Belladonnaextrakt 
behoben  werden  kann,  namentlich  wenn  die  Obstipation  ihren  Grund 
in  einer  spastischen  Kontraktion  des  Darmrohres  (Bleivergiftung)  hat 
oder  durch  harte  Fäkalmassen  verursacht  ist,  die  durch  mechanische 
Reizung  passagehindernde  Einschnürungen  hervorrufen.  Atropin  wirkt 
in  diesen  Fällen  analog  dem  Morphin,  das  in  der  Regel  zunächst  zu 
versuchen  ist.  Man  nimmt  an,  daß  es  auch  peristaltische  Bewegungen 
auslöst,  und  wendet  es  daher  als  Abführmittel  bei  Darmatonie  an.  In 
letzter  Zeit  ist  Atropin  nachdrücklich  gegen  Ileus  empfohlen  worden; 
die  Behandlung  ist,  wenn  sehr  große  Dosen  zur  Verwendung  kommen, 
oft  erfolgreich  bei  Fäkalstase,  reflektorischer  Striktur  und  Darmatonie, 
bei  Volvulus  und  Inkarzeration  selbstverständlich  unnütz.  Gegen  Ruhr 
bewährt  sich  eine  systematische  Atropinbehandlung  (V2  nig  subkutan 
3 — 6  mal  tägh).  .Sie  beseitigt  die  infolge  der  toxischen  Vaguserregung 
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«lusgelösten  Schmerzen  und  Spasmen.  Auch  bei  Fylorusspasmus  bei 
Kindern  soll  Atropin  oft  nützlich  sein.  Bei  schmerzhaften  Leiden  am 
Anus  wird  Atropin  oder  Belladonnaextrakt  in  Form  von  Suppositorien 
gebraucht,  um  Krämpfe  des  Sphinkters  zu  lösen.  Bei  Enuresis  noc¬ 
turna  kann  —  vermutlich  in  den  Fällen,  wo  eine  abnorme  Irritabilität 
der  Blase  vorliegt  —  die  Wirkung  ganz  eklatant  sein. 

Die  DrüsenwirlhUngen  des  Atropins  werden  am  häutigsten  gegen 
die  erschöpfenden  Nackt  schweiße  der  Phthisiher  benutzt.  Die  Wirkung 
auf  andere  Drüsen  ist  weniger  sicher,  doch  kann  der  starke  Schnupfen 
und  Stirnkopfschmerz  (Sekretion  in  die  Sinus  frontales),  der  bei  Ldio- 
synlcrasie  gegen  Jodlcall  dessen  Gebrauch  beinahe  unmöglich  macht, 
oft  durch  Atropin  unterdrückt  werden.  Dagegen  läßt  sich  die  mer- 
Icurielle  Salivation  nur  unvollkommen  beseitigen.  Bei  Ulcus  ventriculi 
wird  Atropin  empfohlen,  um  der  schädlichen  Hyper acidität  entgegen¬ 
zuwirken. 

Hyoscyamuspräparate  haben  lange  Anwendung  bei  Bronchitiden 
gefunden.  Sie  schränken  die  Sekretion  ein  und  sollen  außerdem 
hustenstillende  Wirkung  haben.  Auch  die  starke  Bronchialsekretion 
nach  Einatmung  giftiger  Gasarten  hat  man  durch  Atropin  einzuschränken 
versucht. 

Die  oben  erwähnten  Indikationen  lassen  sich  ohne  weiteres  aus 
den  experimentell  gefundenen  Wirkungen  des  Atropins  ableiten. 
Atropin  und  Belladonnaextrakt  haben  außerdem  rein  empirisch  An¬ 
wendung  gefunden  bei  einer  Fülle  der  verschiedensten  Krankheiten, 
in  denen  sie  Nutzen  bringen  können,  ohne  daß  sich  die  Indikationen 
bestimmt  formulieren  lassen,  so  bei  Epilepsie  —  es  werden  Beispiele 
von  langem  Ausbleiben  der  Anfälle  angeführt  —  bei  Chorea,  bei  Keuch¬ 
husten,  bei  Neuralgien  und  Kardialgie,  bei  Urticaria  chronica  und 
sogar  bei  Lungenblutungen. 

Skopolamin  wirkt  beruhigend  und  einschläfernd.  Es  wird  an¬ 
gewandt  bei  Qeisteslcranlcheiten,  die  mit  Unruhe  und  Schlaflosigkeit 
verbunden  sind,  und  übertrifft  an  Wirksamkeit  die  meisten,  vielleicht 
alle  andern  Beruhigungsmittel,  zeigt  aber  oft  unangenehme  Neben¬ 
wirkungen  in  Form  von  lästiger  Trockenheit  im  Hals,  Übelkeit  und 
Anorexie.  Längere  Zeit  (d.  h.  mehrere  Wochen)  fortgesetzte  un¬ 
unterbrochene  Anwendung  ist  zu  vermeiden,  da  sie  leicht  zu  einer 
chronischen  Vergiftung  führt,  die  sich  in  Schwäche,  Abmagerung, 
Appetitverlust  und  kleinem  Puls  äußert  („Hyoscinkachexie“).  Als 
Linderungsmittel  ist  Skopolamin  oft  wirksam  bei  verschiedenen  Arten 
von  Tremor  und  verdient  speziell  bei  Paralysis  agitans  versucht  zu 
werden.  Auch  bei  der  multiplen  CerehrospinalsMerose  kann  der  Tremor 
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Weise  verstärkt  durch  gleichzeitige  Gaben  eines  andern  Narkotikums, 
wie  Morphin,  aber  auch  Veronal.  Die  isolierte  Lähmung  sensorischer, 
besonders  aber  schmerzperzipierender  Großhirnfunktionen  ist  dabei 
eine  so  gründliche,  daß  selbst  Entbindungen  eindruckslos  für  die  Mütter 
vor  sich  gehen.  Es  handelt  sich  bei  diesem  „Skopolamin-Morphin- 
Dämmerschlaf“  also  um  eine  spezifische  Narkose  eines  kleinen  Gehirn¬ 
gebietes  unter  Schonung  des  gesamten  Restes  des  zentralen  Nerven¬ 
systems.  Darin  liegt  die  Bedeutung  der  Methode,  über  deren  wichtige 
technische  Einzelheiten  man  sich  aber  genau  orientieren  muß.  In 
neuester  Zeit  wird  das  Morphin  von  vielen  durch  Pantopon  oder  Narkophin 
ersetzt,  die  die  Atmung  weniger  angreifen.  Die  Methode  wird  auch 
in  Kombination  mit  Chloroform  und  Äther  angewandt;  von  diesen 
letzteren  sind  nur  geringe  Mengen  erforderlich,  wenn  der  Patient  schon 
im  Halbschlaf  nach  Injektion  der  Alkaloide  liegt  (s.  auch  S.  19,  Misch¬ 
narkosen). 

Behandlung  der  Vergiftung.  Man  greift  zunächst  zum  Magen¬ 
schlauch  oder,  falls  ein  solcher  nicht  zur  Hand  ist,  zu  Brechmitteln 
und  Laxantien,  wenn  die  Vergiftung  durch  Pflanzenteile  oder  Extrakte, 
die  fortfahren,  im  Darm  die  Alkaloide  abzugeben,  verursacht  ist.  Von 
chemischen  Antidoten  ist  Tannin,  bzw.  starker  schwarzer  Kaffee  das 
beste.  Gegen  das  schon  resorbierte  Gift  wendet  man  Injektionen  von 
Morphin  und  Pilocarpin  —  letzteres  mit  Vorsicht  —  an.  Die  zurück¬ 
bleibende  langanhaltende  Pupillenerweiterung  kann  lokal  mit  Physo¬ 
stigmin  behandelt  werden.  Symptomatisch  kommen  kalte  Umschläge 
auf  den  Kopf  und  in  Fällen  von  Kollaps  die  gewöhnlichen  Exzitantien 
zur  Anwendung. 

Präparate  und  Dosen. 

Folia  Belladonnae  vou  Atropa  ßelladomia,  Süd-  und  Mitteleuropa.  Oval¬ 
lanzettförmige,  dünne  Blätter,  kenntlich  an  kleinen  weißen  Punkten,  Zellen,  die 
mit  Oxalattrümmern  gefüllt  sind.  Dos.  max.  0,2. 

Extractum  Belladonnae.  Imierl.  als  Laxans  in  Pillen  zusammen  mit  andern 
Abführmitteln  0,02 — 0,03 — 0,05.  In  Suppositorien  bei  Analleiden. 

Folia  Hyoscyami  von  Hyoscyamus  niger,  schwarzes  Bilsenkraut,  eine  über 
die  ganze  Erde  mit  Ausnahme  der  kältesten  und  heißesten  Gegenden  verbreitete 
Pflanze.  Die  getrockneten  Blätter  sind  kenntlich  an  den  breiten,  fast  weißen 
Mittelnerven.  Dos.  max.  0,4. 

Extractum  Hyoscyami.  InnerL  0,05 — 0,1  bei  Bronchitis,  sekretionsbeschrän¬ 
kend  und  hustenstillend. 

Oleum  Hyoscyami;  äußerl.  als  schmerzstillendes  Mittel;  überflüssiges  Präparat. 
Die  Alkaloide  dringen  mit  dem  fetten  Öl  in  die  Haut,  können  resorbiert  werden 
und  Vergiftung  heryorrufen, 

Folia  Stramonii,  Stechapfelblätter;  sehr  variable,  meist  trianguläre,  gezähnte 
Blätter  von  Datura  Stramonium,  einer  in  der  Gegend  des  Kaspischen  Meeres 
und  des  Aralsees  heimischen  Pflanze.  Dos.  max.  0,2,  Verwendet  gegen  ner¬ 
vöses  Asthma  als  Räucherpulver  und  Zigaretten,  die  oft  gleichzeitig  Belladonna- 
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und  Hyoscyamusblätter  sowie  Salpeter  enthalten.  Hauptbestandteil  der  meisten 
,,  Astlimapulver“. 

Atropinuni  sulfuricum,  Atropinsul  tat  (Ci7H23  03N)2H2S04,  weißes  Pulver,  aus 
kleinen,  leicht  in  Wasser  löslichen  Nadeln  bestehend.  Innerl.  und  suhhutan 
0,0005 — 0,001.  Bei  Augenkrankheiten  gewöhnlich  Iproz.  Lösung;  zu  diagnostischer 
Pupillenerweiterung  das  kleinstmögliche  Quantum,  z.  ß.  1  Tropfen  einer  VioP^'Oz. 
Lösung;  zur  Akkommodationslähmung  und  Lösung  von  Synechien  2proz.  Lösung. 
Im  Auge  dürfen  nur  einigermaßen  frische  Lösungen  verwendet  werden.  Alte 
Lösungen  sind  häufig  trübe  durch  Pilze  und  Algen;  sie  reagieren  sauer  und  reizen 
folglich  das  Auge.  Statt  der  Lösungen  kann  man  auch  Air opinv aselin  verwenden 
(Atropin,  sulfuric.  0,02 — 0,05,  Vaselin.  5,00;  eine  Menge  von  der  Größe  eines  kleinen 
Hanfkorns  mrd  auf  einmal  appliziert).  Bei  Morphinvergiftung  subkutan  erst  0,001, 
später,  wenn  nötig,  mehr;  bei  Ileus  werden  große  Dosen  empfohlen,  z.  B.  zunächst 
0,003  subkutan,  später  mehrmals  2 — 4  Tropfen  einer  Iproz. Lösung  aller  2—4  Stunden. 
Bei  vorausgegangener  Opiumbehandluug  werden  0,005  injiziert.  Maximaldosis  für 
Kinder:  2  Jahre:  0,00004,  4  Jahre:  0,0001,  7  Jahre:  0,0002. 

Seopolaminiim  hydrobromicum,  Hijoscinum  hydrobromicimi ,  Skopolamin¬ 
oder  Hyoscinhydrobromid,  C17H21O4N  •  HBr -f- 3  HoO.  Farblose,  rhombische,  leicht 
lösliche  Kristalle.  Subkutan  als  ßeruhigungsmittel  0,00025 — 0,0005.  Inrnrl.  in 
gleichen  Dosen. 

Skopolamin-Morphin- Xarkose.  Wurde  zunächst  als  selhständigeNarkosemethode 
mit  sehr  großen  Dosen  versucht,  z.  B.  1^2  Stunden  vor  der  Operation  0,0008 
— 0,0012  Skop.  +  0,02  Morph.,  und  wenn  die  Narkose  noch  ungenügend  war,  V4  Stunde 
vor  der  Operation  noch  0,0002— 0,0004  Skop.  +  0,005  —  0,01  Morph.  Die  Methode 
ließ  jedoch  oft  im  Stich.  Jetzt  verwendet  man  kleinere  Dosen  zur  Vorbereitung 
für  die  Inhalationsnarkose  (s.  S.  19). 

Die  Lösungen  sind  nicht  haltbar,  auch  in  sterilen  Ampullen  nicht,  lassen 
sich  aber  durch  Zusatz  von  10%  Mannit,  der  die  Verseifung  des  Alkaloides  ver¬ 
hindert,  konservieren  (Straub). 

Dämmerschlaf  bei  Geburte'ii:  Subkutan  0,02—0,04  Pantopon  oder  entsprechende 
Dosen  von  Narkophin  -f  0,0004 — 0,0006  Skopolamin.  Seit  kurzem  wird  empfohlen, 
die  Dosen  zu  verteilen,  so  daß  man  z  B.  aller  1 1/2  Stunden  injiziert  und  in 
6  Injektionen  insgesamt  0,06  Narkophin  -j-  0,0015  Skopolamin  gibt.  Primäre  Wehen¬ 
schwäche  bildet  eine  Kontraindikation. 

llomatropinum  hydrobromicum,  Homatropinhydrobromid,  Ci6ll2i03N  •  HBr. 
Farblose,  leicht  lösliche  Kristalle.  Dos.  max,  0,001.  Äußerl.  Iproz.  Lösung  zur 
diagnostischen  Pupillenerweiterung. 

Euphthalminum  hydrochloricum ,  Oxytoluyl-n-methylvinyl-diacetonalkamin- 
hydrochlorid.  Äußerl.  in  2 — 3proz.  Lösung  wie  Homatropin.  Die  Akkommodation 
wird  nur  wenig  beeinflußt. 

Methylatropinium  broynatum,  Atropinium  methylobromatum  CieH2n03N(CH3)2 
HBr.  Weiße,  leicht  lösliche  Blätter.  Äußerl.  in  Iproz.  Lösung  wie  das  vorher¬ 
gehende.  Imierl.  0,001—0,003. 

Eumydrinum,  Atropinium  methylonitricum,  Ci6H2o03N(CH3)2  •  NO3.  Innerl. 
0,002 — 0,005  gegen  Nachtschweiß. 


10.  Agaricin. 

Der  früher  offizinelle,  auf  Lärchenbäumen  wachsende  Röhrenpilz 
Polyporus  officinalis  enthält  ein  stark  abführendes  Harz,  das  den 
früheren  Gebrauch  des  Pilzes  als  Drastikum  bedingte,  sowie  eine  der 
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Apfelsäurereihe  angehörige  Säure,  die  Agaricussäure  (Agaricinsäure), 
die  unter  dem  Namen  Agaricin  jetzt  als  schweißverminderndes  Mittel 
angewandt  wird. 

Wirkungen.  Agaricussäure  hat  nach  Hofmeisters  Unter¬ 
suchungen  sowohl  lokale  wie  resorptive  Wirkungen.  Sie  wirkt  reizend 
auf  Wundflächen  und  Schleimhäute.  Bei  innerlicher  Anwendung  gibt 
sich  nach  großen  Dosen  die  lokale  Wirkung  in  Erbrechen  und  Durch¬ 
fällen  zu  erkennen.  Nach  intravenöser  Injektion  sieht  man  zuerst 
Symptome  von  Reizung,  dann  von  Lähmung  der  lebenswichtigen 
Zentren  im  verlängerten  Mark,  und  der  Tod  erfolgt  schließlich  durch 
Respirationsparalyse. 

Innerlich  werden,  da  die  Resorption  äußerst  langsam  vor  sich 
geht,  von  Säugetieren  sehr  große  Dosen,  z.  B.  V2 — 1  S  reinen 
Säure,  ohne  andern  Schaden  ertragen  als  den,  der  sich  aus  der  Reizung 
der  Schleimhäute  ergibt.  Die  einzige,  schon  bei  kleinen  Dosen  hervor¬ 
tretende  resorptive  Wirkung  ist,  daß  die  SchweißseJcretioii  vollständig 
aufgehoben  wird.  Von  dieser  Wirkung  weiß  man  nur,  daß  sie  peri¬ 
pherer  Natur  sein  muß,  denn  sie  tritt  auch  ein  nach  Durchschneidung 
der  zu  den  Drüsen  verlaufenden  Nerven.  Vom  Atropin  unterscheidet 
sich  die  Agaricussäure  dadurch,  daß  sie  nur  Einfluß  auf  die  Schweiß¬ 
drüsen,  nicht  auf  Speichel-  uud  Tränendrüsen  hat;  sie  erweitert  auch 
die  Pupille  nicht,  ebensowenig  wie  die  Hemmungsnerven  des  Herzens 
gelähmt  werden.  Auch  bei  niederen  Tieren,  z.  B.  Fröschen,  hat  Agaricus¬ 
säure  denselben  Einfluß  auf  die  Hautsekretion;  die  nasse,  schleimige 
Haut  wird  erst  klebrig,  dann  vollständig  trocken  und  ist  ganz  glatt  an¬ 
zufühlen,  weil  die  zahlreichen  größeren  Schleimdrüsen,  die  der  Haut 
in  normalem  Zustande  eine  höckerige  Oberfläche  verleihen,  ein¬ 
schrumpfen. 

Anwendung.  Das  offizinelle  Agaricin  wird  als  Antihidrotikum 
bei  profusen  Schweißen  hei  Phthisis  und  andern  Krankheiten  ange¬ 
wandt.  Die  Wirkung,  die  bei  der  langsamen  Resorption  erst  nach 
5 — 6  Stunden  eintritt,  ist  einigermaßen  sicher  und  unterscheidet  sich 
von  der  des  Atropins  vorteilhaft  dadurch,  daß  die  unangenehme 
Trockenheit  im  Hals,  die  schweißunterdrückende  Atropindosen  oft 
verursachen,  ausbleibt.  Doch  tritt  nach  einiger  Zeit  der  Anwendung- 
Gewöhnung  ein;  man  muß  daher  mit  andern  Mitteln,  z.  B.  Atropin 
und  Kampfersäure,  abwechseln. 

Präparat. 

Agaricinum,  Agaricin,  weißes,  fast  geschmack-  und  geruchloses  Pulver,  fast 
unlöslich  in  kaltem,  schwer  löslich  in  warmem  Wasser.  Innerl.  0,01 — 0,1  in  Pulver¬ 
oder  Pillenform  5 — 6  Stunden  vor  der  beabsichtigten  Wirkung.  Wenn  diese  Dosen 
Diarrhöe  hervorrufen,  fügt  man  etwas  Opium  hinzu. 


II.  Muscarin  und  Pilocarpin. 

Muscarin. 

Der  wiciiti^-ste  Bestandteil  des  giftigen  Fiiegen])ilzes  Agaricus  mus- 
earius  (Amanita  muscaria)  ist  das  von  Sclimiedeberg  entdeckte 
Alkaloid  Muscarin^  dessen  Wirkungen  sich,  nachdem  die  des  Atropins 
bereits  beschrieben  sind,  in  wenigen  Worten  schildern  lassen.  Es  wirkt 
nämlich  auf  die  parasympatbiscben  ISTerven  in  diametralem  Gegensatz 
zum  Atropin  und  ist  sein  direkter  Antagonist,  indem  es  erregend  auf 
die  Organe  wirkt,  die  das  Atropin  lähmt. 

Muscarin  verlangsamt  die  HerzaHion  und  bewirkt  in  hinreichen¬ 
der  Dosis  diastolischen  Stillstand  durch  Erregung  der  Hemmungs¬ 
apparate  des  Herzens  oder  nach  Straub  durch  Wirkung  auf  die 
Muskulatur,  verursacht  Salivation  und  Tränenfluß ^  vermehrte  Sekretion 
von  Galle  und  Pankreassaft  ^  Steigerung  der  Schweiß-  und  Schleim¬ 
absonderung  durch  Einwirkung  auf  die  Sekretionsnerven,  Pupillen¬ 
kontraktion  sowie  Akkommodationskrampf  und  endlich  heftige  Kon¬ 
traktionen  von  seiten  des  Alagens  und  Darmes  (vgl.  Fig.  12,  S.  110). 

D  er  Einfluß  auf  das  Herz  ist  die  charakteristischste  von  allen 
diesen  Wirkungen,  kann  jedoch  in  seiner  ganzen  Entwicklung  nur 
bei  niederen  Tieren  (Fröschen)  verfolgt  werden,  die  imstande  sind, 
eine  Zeitlang  das  Aufhören  des  Kreislaufs  zu  überleben.  Bei  diesen 
sieht  man  die  Kontraktionen  immer  seltener  und  unvollständiger 
werden,  und  schließlich  bleibt  das  Herz  in  Diastole  stehen,  während 
das  Tier  äußerlich  ganz  normal  anzusehen  ist,  sich  noch  bewegt  und 
imstande  ist,  kräftige  Sprünge  auszuführen.  Der  Herzmuskel  ist  dabei 
nicht  gelähmt;  denn  mechanische  oder  elektrische  Reizung  des 
.Muskels  selbst  löst  während  des  Muscarinstillstandes  Kontraktionen 
aus;  wird  in  diesem  Zustande  Atropin  auf  das  Organ  gebracht,  so 
schlägt  das  Herz  nach  kurzer  Zeit  wie  vorher.  Auf  ein  vorher  atro- 
pinisiertes  Herz  hat  Muscarin  in  praxi  keinen  Einfluß.  Atropin  ist  daher 
das  rationelle  Antidot  bei  Muscarinvergiftung,  aber  nicht  umgekehrt 

Besonders  der  in  nördlichen  Ländern  wachsende  Fliegenpilz  ent¬ 
hält  außerdem  ein  anderes  unbekanntes  (Lift,  daß  einigermaßen  ähnlich 
wie  Atropin  wirkt  und  psychische  Exaltation  mit  Gefühl  körperlicher 
Stärke  und  dem  Drang,  sie  zu  zeigen,  hervorruft.  *  Der  Fliegenpilz 
war  daher  von  ostsibirischen  Volksstämmen,  bevor  sie  den  Brannt¬ 
wein  kennen  lernten,  als  Berauschungsmittel  hoch  geschätzt.  An  der 
giftigen  Wirkung  des  Pilzes  auf  Fliegen  ist  nicht  das  Muscarin, 
sondern  eine  unbekannte  flüchtige  Substanz,  die  beim  Trocknen  ver¬ 
schwindet,  schuld. 
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Bei  Fliegenpilzvergiftung  scheinen  die  an  Atropinvergiftung 
erinnernden  Symptome  oft  vorzuherrschen;  keinesfalls  ist  sie  eine 
reine  Muscarinvergiftung.  Nach  größeren  Mengen  sieht  man  auch 
heftige  Krämpfe,  später  Koma  und  Tod.  Die  Behandlung  besteht 
hauptsächlich  in  Entleerung  des  Magens  und  Darmes  durch  Brecli- 
mittel,  Magenspülung  und  Ol.  Ricini.  Sollten  die  Symptome  dagegen 
vorwiegend  die  Muscarinwirkung  zeigen,  so  ist  subkutane  Atropin - 
injektion  indiziert. 

Eine  Bedeutung  als  Arzneimittel  wird  Muscarin  wohl  nie  er¬ 
halten,  da  die  Wirkungen,  die  man  etwa  benutzen  könnte,  nämlich 
die  sekretionssteigernden,  erst  bei  gefährlichen  Dosen  eintreten,  aber 
es  hat  ein  hohes  theoretisches  Interesse,  da  seine  Wirkungen  zum 
Teil  bei  mehreren  der  Alkaloide,  die  in  den  folgenden  Kapiteln  be¬ 
sprochen  werden  sollen,  wiederkehren. 

Muscarin  ist  eine  Trimethylammoniumbase.  Es  steht  dem  giftigen,  ungefähr 

wie  Muscarin  wirkenden  Neurin:  (0113)3  <;  qjj  das  eins  der  vielen 

Gifte  ist,  die  bei  der  Fäulnis  des  Fleisches  entstehen,  sehr  nahe.  Es  entsteht 
wahrscheinlich  aus  dem  im  Pflanzen-  und  Tierreich  sehr  verbreiteten  Gholin, 
_  CH  _ CH  OH 

(0113)3  —  N  <;  ^  Muscarinwirkuugen  schon  angedeutet 

sind.  Aus  dem  Oholin  kann  durch  Behandlung  mit  Salpetersäure  eine  Base  (nach 
Dale  der  Salpetrigsäureester  des  Oholins)  dargestellt  werden,  die  die  meisten 
der  Wirkungen  des  Fiiegenpilzalkaloides  besitzt. 

Pilocarpin. 

Wirkungen.  Injiziert  man  einem  Menschen  subkutan  0,01 — 0,02 
salzsaures  Pilocarpin,  so  folgt  rasch  danach  ein  Wärmegefühl  im  Kopf, 
die  Karo  tiden  klopfen,  und  das  Gesicht  nimmt  eine  lebhafte  rote  Farbe 
an;  aus  allen  Speicheldrüsen,  großen  wie  kleinen,  beginnt  nach  weni¬ 
gen  Minuten  in  rasch  steigender  Menge  bis  zu  profuser  Salivation  das 
Sekret  zu  strömen.  Während  der  2 — Sstündigen  Dauer  der  Wirkung 
werden  ca.  ^(4  Liter  Speichel  abgesondert.  Ein  paar  Minuten,  nachdem 
die  Speichelsekretion  in  Gang  gekommen  ist,  fangen  die  ersten 
Schweißperlen  an,  sich  an  der  Haargrenze  zu  zeigen,  und  bald  darauf 
ist  der  ganze  Körper  in  Schweiß  gebadet.  Die  so  sezernierte  Menge 
wird  auf  V2  ^  oder  mehr  geschätzt.  Gleichzeitig  mit  der  Flüssigkeits¬ 
menge  steigt  auch  der  prozentuale  Gehalt  an  festen  Bestandteilen. 
Die  Schweiß  Sekretion  beginnt  also  nach  der  Salivation  und  hört  auch 
zuerst  auf,  gewöhnlich  nach  1 — 2  Stunden.  Selten  ist  die  Reihenfolge 
umgekehrt,  und  noch  seltener  sieht  man  bloß  Salivation  oder  bloß 
Schweißausbruch. 

Auch  die  Absonderung  von  seiten  der  Tränendrüsen,  der  Nasen- 
und  Bronchialschleimliaut,  des  Magens,  Darmes  und  Pankreas  nimmt 
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zu,  aber  weniger  konstant.  Es  ist  wahrscheinlich,  daß  zugleich  die 
Sekretion  der  Nieren  anfangs  steigt,  aber  kurz  darauf  sinkt  die  Diurese 
infolge  des  auf  andern  Wegen  erfolgenden  großen  Flüssigkeitsverlustes, 
und  das  schließliche  Resultat  ist  eine  Herabsetzung  der  Urinmenge. 

Zugleich  mit  Beginn  der  lebhaften  Sekretionen  nimmt  die  Puls¬ 
frequenz  etwas  zu,  und  die  Temperatur  steigt  um  V2 — 1  aber 

zur  Norm  oder  noch  tiefer,  sobald  das  Schwitzen  im  Gang  ist. 

Ins  Auge  gebracht,  bewirkt  das  Pilocarpin  gleich  dem  Muscarin 
durch  Reizung  des  Nervus  oculomotorius  eine  mehrere  Stunden  an¬ 
haltende  Pupillenverengerung  sowie  Akkommodationskrampf;  Atropin 
hebt  die  Wirkung  auf.  Der  intraokuläre  Druck  wird  erst  erhöht, 
dann  herabgesetzt. 

Pilocarpin  ähnelt  also  dem  Muscarin  sehr,  kam  aber  im  Gegen¬ 
satz  zu  diesem  als  Arzneimittel  in  Gebrauch,  weil  die  erwähnten  und 
therapeutisch  verwertbaren  Drüsenwirkungen  schon  bei  Klengen,  die 
keine  Gefahr  mit  sich  führen,  eintreten.  Erst  bei  größeren  Dosen  zeigt 
es  sich,  daß  Pilocarpin  auch  die  meisten  anderen  Wirkungen,  die  das 
Muscarin  so  giftig  machen,  besitzt:  Diarrhöe,  Lähmung  des  Zentral¬ 
nervensystems  usw.  Unter  Umständen  können  bei  geschwächten  Indi¬ 
viduen  schon  die  therapeutischen  Pilocarpindosen  sehr  ernste  Neben¬ 
wirkungen,  wie  benommenes  Sensorium,  Sehstörungen,  Herzschwäche 
und  starke  Bronchialsekretion  haben. 

Therapeutische  Auwendung.  Pilocarpin  wird  in  Fällen  an¬ 
gewandt,  wo  es  angezeigt  erscheint,  den  Organismus  rasch  von  an¬ 
gesammelter  Flüssigkeit  zu  befreien.  Es  wird  namentlich  bei  gefahr¬ 
drohender  Wasserretention  hei  Nierenkrankheiten  gebraucht;  bei  Urämie 
kann  die  Wirkung  außerordentlich  günstig  sein. 

Bei  Herzkrankheiten  mit  großen  (Jdemen  und  bei  Beri-beri  kann 
es,  wo  Digitalis  im  Stich  läßt,  ebenfalls  versucht  werden,  aber 
mit  Vorsicht,  da  es  nach  Ansicht  der  meisten  ein  zweischneidiges  Mittel 
ist,  das  die  Entwicklung  von  Kollaps  und  Lungenödem  befördern  kann. 

Pilocarpin  wird  auch  empfohlen,  abei-  wenig  gebraucht  als 
Diaphoretikum  bei  Erkältungskrankheiten^  z.  B.  bei  akuter  Laryngitis 
und  Bronchitis  und  bei  rheumaMschen  Affektionen^  z.  B.  Muskel¬ 
rheumatismus.  ln  der  Otologie  wird  es,  unsprünglich  nach  Politzers 
V^orschlag,  -bei  Erkrankungen  des  Labyrinthes  und  zur  Beförderung  der 
Resorption  von  Exsudaten  in  der  Paukenhöhle^  von  Augenärzten  in 
gleicher  Absicht  gegen  Iritis,  Chorioiditis  und  Netzhautablösung  an¬ 
gewandt.  Exsudate  von  größeren  serösen  Häuten,  z.  B.  der  Pleura, 
werden  nur  wenig  beeinflußt. 

Eines  Versuches  wert,  und  gelegentlich  von  Erfolg  ist  der  Gt‘- 
brauch  von  leicht  schweißtreibenden  Dosen  —  bei  Erwachsenen  sub- 
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kutan,  bei  Kindern  per  os  —  bei  Prurigo  und  bei  Hautjucken  ohne 
nachweisbare  Ursache  oder  ohne  anatomische  Veränderung  der  Haut. 
Da  Pilocarpin  bei  Tieren  Uteruskontraktionen  erzeugt,  ist  es  oft  zur 
Einleitung  von  Partus  praeinaturus  und  Abort,  sowie  als  wehenver¬ 
stärkendes  Mittel  versucht  worden.  Die  Wirkung  scheint  weniger 
zuverlässig  zu  sein,  berechtigt  aber  jedenfalls  dazu,  unter  gewöhnlichen 
Umständen  Pilocarpin  als  kontraindiziert  bei  Gravidität  anzusehen.  Als 
pupillenverengendes  Mittel  steht  es  hinter  dem  Physostigmin  zurück. 

Die  nicht  seltenen  leichteren  Yergiftungssymptome  verschwinden 
ohne  besondere  Behandlung.  In  ernsteren  Fällen  wendet  man  Atropin 
an  (subkutan),  das  in  genügenden  Dosen  die  peripheren  Wirkungen 
des  Pilocarpins  aufhebt. 

Präparate  und  Dosen. 

Folia  Jaborandi,  lederartige,  ovale,  durchsichtig  punktierte  Blätter  von 
Pilocarpus  pennatifolius,  Rutaceae,  Brasilien,  liinerl.  als  Infus  4,0 — 6,0  auf  eine 
Tasse  warmes  Wasser;  unzweckmäßig,  ungenaue  Dosierung. 

Pilocarpinum  hydrochloricum,  Pilocarpinhydrochlorid,  C11H16O2N2  •  HCl. 
Weiße,  hygroskopische,  in  feuchter  Lufc  zerfließende  Kristalle.  Wird  am  besten 
in  Form  subkutaner  Injektionen  gegeben  0,01 — 0,02.  Bei  Kindern  kleine  Dosen 
innerl.  Für  2  Jahr  alte  Kinder  kann  die  Maximaldosis  auf  0,001  veranschlagt 
werden.  Man  beginnt  (bei  Prurigo)  mit  Dosen  von  V2  z.  B.  Sol.  Pilocarpin, 
hydrochlor.  0,01:10,0,  8 — 10  Tropfen  einmal  tägl.,  und  steigt  allmählich  bis  zu 
einer  Tropfenzahl,  die  Schweiß  hervorruft.  Äußert,  zum  Einträufeln  ins  Auge 
1 — 2proz.  Lösung. 

12.  Physostigmin. 

Die  „Calarbarbohnen“,  große,  dunkelbraune,  nierenförmige,  längs 
des  konvexen  Randes  gefurchte  Samen  von  Physostigma  venenosum, 
einer  Papilionacee,  die  im  tropischen  Westafrika  heimisch  ist,  ent¬ 
halten  das  Alkaloid  Physostigmin,  oft  auch  Eserin  genannt. 

Wirkungen.  Auch  das  Physostigmin  gehört  zu  den  parasyni- 
pathischen  Giften.  Es  wirkt  auf  zahlreiche  periphere  Nerven  in  ähn¬ 
licher  Weise  wie  Muscarin  und  Pilocarpin  und  außerdem  auf  das 
Zentralnervensystem. 

D  as  Zentralnervensystem  wird  gelähmt  und  der  Tod  durch  Atem¬ 
stillstand  herbeigeführt.  Bei  einzelnen  Tierarten  geht  der  Lähmung 
eine  starke  Exaltation  voraus,  die  sich  in  Aufregung,  Angst  und  Be¬ 
wegungsdrang  zu  erkennen  gibt,  Symptome,  die  zum  Teil  der  starken 
Dyspnoe  und  den  Zirkulationsveränderungen,  die  toxische  Dosen 
hervorbringen,  zugeschrieben  werden  können.  Daß  eine  wirkliche 
Gehirnreizung  dabei  mit  im  Spiele  ist,  scheint  daraus  hervorzugehen, 
daß  Meerschweinchen,  die  durch  operativen  Eingriff  epileptisch  ge¬ 
macht  worden  sind,  nach  kleinen  Physostigmindosen  eine  Zeitlang  sehr 
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häufige  Anfälle  aufweisen  iHarnack  und  Witkowski),  ein  Versuch^ 
der  seine  Analogie  in  folgender  Beobaclitung  beim  Menschen  findet: 
ein  Epileptiker  erhielt  3  Tage  hintereinander  ^,2  Thysostigmin ; 
die  Anfälle  nahmen  enorm  an  Häufigkeit  zu  und  traten  während 
einer  Nacht  beinahe  ununterbroclien  mit  Zwischenpausen  von  nur 
Stunde  auf  (Nothnagel  und  Roßbach). 

Von  den  peripheren  Organen,  auf  die  das  Physostigmin  besonders 
wirkt,  ist  in  erster  Linie  das  Auge  zu  nennen.  Tropft  man  eine  Lösung 
des  Alkaloids  in  den  Konjunktivalsack,  so  beginnt  nach  b — 15  Minuten 
die  Pupille  sich  zu  verengern,  schrumpft  im  Laufe  einer  halben  Stunde 
auf  Stecknadelkopfgröße  zusammen,  bleibt  12 — 14  Stunden  eng  und 
gewinnt  erst  nach  mehreren  Tagen  ihre  normale  Größe  und  Beweg¬ 
lichkeit  wieder.  Kurz  nach  Eintritt  der  Miosis  kontrahiert  sich  der 
Ciliarmuskel,  erholt  sich  aber  rascher  als  die  Iris  von  der  Vergiftung, 
so  daß  der  eigentliche  Akkommodationskrampf  nur  ein  paar  Stunden 
dauert.  Der  intraokulare  Druck  steigt  erst  etwas,  sinkt  aber  dann 
unter  die  Norm,  wesentlich  infolge  der  im  Auge  eintretenden  Ischämie, 
wodurch  die  Absonderung  von  Kammerwasser  eingeschränkt  wird. 
Die  Wirkung  beruht  auf  einer  Erregung  oder  Erregbarkeitssteigerung 
der  Oculomotoriusendigungen,  vgl.  Fig.  11,  S.  108.  Die  durch  Physo¬ 
stigmin  verengte  Pupille  wird  durch  Atropin  erweitert.  Bei  Ver¬ 
suchen  mit  genau  dosierten  Lösungen  kann  man  beobachten,  wie 

bald  der  eine,  bald  der  andere  von  den  beiden  Antagonisten  das 

♦  •  ♦ 

Übergewicht  behält.  Die  leicht  atropinisierte  Iris,  deren  Oculomo¬ 
toriusendigungen  nicht  vollständig  gelähmt  sind,  reagiert  noch  auf 
Physostigmin.  Verwendet  man  eine  starke  Atropinlösung,  so  erweitert 
sich  die  kontrahierte  Pupille  von  neuem,  und  weitere  Physostigmin¬ 
dosen  sind  jetzt  ohne  Einfluß. 

Noch  auf  viele  andere  Organe,  sowohl  solche  mit  glatten,  wie 
solche  mit  quergestreiften  Muskeln,  erstreckt  sich  die  Wirkung  des 
Physostigmins.  Bei  Warmblütern  sieht  man  während  der  Vergiftung 
wegen  Erregbarkeitssteigerung  des  Herzvagus  langsamen  Puls  und 
ausgebreitete  fibrilläre  Zuckungen  in  den  Skelettmuskeln.  Sie  sind 
unabhängig  von  jedem  zentralen  Impuls,  denn  sie  zeigen  sich  auch 
in  der  tiefsten  Chloroformnarkose  und  in  Muskelgruppen,  deren  Ver¬ 
bindung  mit  dem  Zentrum  vermittelst  Durchschneidung  der  motorischen 
Nervenstämme  unterbrochen  ist.  Wahrscheinlich  werden  sie  von  den 
motorischen  Nervenendigungen  ausgelöst.  Nach  Versuchen  von  Fühner 
(am  Blutegel)  ist  es  indes  wahrscheinlich,  daß  Physostigmin  auch  die 
Erregbarkeit  der  kontraktilen  Substanz  steigert. 

Der  ganze  Magen-l)armkaiial  kontrahiert  sich;  es  kommt  zum 
Erbrechen  und  erst  fäkulenten,  dann  wässerig-schleimigen  Entlee- 
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rungen.  Während  des  llarmkrampfes  wird  das  Blut  aus  den  Mesen¬ 
terialvenen  und  -arterien  herausgepreßt,  und  da  sich  gleichzeitig  auch 
in  dem  übrigen  Gefäßsystem  die  kleinen  muskulösen  Arterien  kon¬ 
trahieren,  wird  das  Stromgebiet  des  Blutes  eingeengt,  und  der  Druck 
steigt  sehr  hoch. 

Wie  Muscarin  und  Pilocarpin  bewirkt  auch  Physostigmin  ver¬ 
mehrte  Sekretion  von  seiten  mehrerer  Brüseu,  namentlich  der  Spei¬ 
cheldrüsen,  die  überhaupt  von  allen  Drüsen  am  leichtesten  auf  ver¬ 
schiedene  Gifte  reagieren.  Große  Atropindosen  hemmen  die  Sekre¬ 
tionswirkung  des  Physostigmins. 

Therapeutisclie  Anwendung.  Physostigmin  wird  hauptsächlich 
in  der  Augentherapie  beim  beginnenden  und  entwickeltem  Glaukom 
angewandt,  um  den  intraokulären  Druck  herabzusetzen,  bei  peripher 
gelegenen,  perforierenden  Hornhautulzerationen^  um  dem  Vorfall  der 
Iris  entgegenzuwirken  und  bei  schon  erfolgtem  peripherem  Irisprolaps. 
Bei  beginnender  Katarakt  kann  das  Sehvermögen  etwas  gebessert 
werden,  wenn  die  verdunkelten  Randpartien  der  Linse  durch  die 
Pupillenverengerung  abgeblendet  werden.  Bei  hinteren  Synechien  wird 
Physostigmin  zuweilen  abwechselnd  mit  Atropin  gebraucht;  die  ab¬ 
wechselnde  Zusammenziehung  und  Erweiterung  der  Pupille  soll  die 
Verwachsungen  zwischen  Iris  und  Linsenkapsel  lockern.  Wo  schwache 
Atropinlösungen  nur  zu  diagnostischen  Zwecken  angewendet  worden 
sind,  kann  die  langwierige  Pupillenerweiterung  und  Akkommodations¬ 
lähmung  durch  Physostigmin  abgekürzt  worden.  Es  wird  auch  gegen 
Akkommodationslähmung  aus  andern  LTrsachen,  z.  B.  nach  Diphthe- 
ritis,  verordnet. 

Anfähe  von  Tachykardie,  die,  wie  bekannt?  so  häufig  jeder  andern 
Behandlung  trotzen,  können  nach  R.  Kaufmann  nicht  selten  durch 
große  Physostigmindosen  (bis  zu  3  mg  tägl.  innerlich)  zum  Aufhören 
gebracht  werden,  namentlich  wenn  man  gleichzeitig  Digitalis  gebraucht  — 
also  durch  Kombination  von  zwei  auf  die  Herzhemmung  wirkenden  Bütteln 

Früher  wurde  Physostigmin  gelegentlich  als  Abführmittel  bei 

# 

Darmatonie  (chronischer  Obstipation)  gebraucht;  heute  werden  sub¬ 
kutane  Injektionen  als  wirksam  gegen  die  nach  Laparotomien  aut- 
tretende  Darmparalyse  {postoperativer  Ileus)  empfohlen.  Nach  meh¬ 
reren  Beobachtern  soll  es  die  Zuckerausscheidung  bei  Diabetes  herab¬ 
setzen.  Es  ist  ferner  innerlich  oft  versucht  worden  als  sedatives 
Mittel  bei  Tetanus  und  Krampfneurosen,  aber  ohne  ermunternde 
Resultate  (vgl.  den  oben  erwähnten  Fall  von  Epilepsie). 

Präparate. 

Physostigmin  um  {Eserinmn)  salicylicum,  Physostigmin-  oder  Eserinsalicylat, 
f'i5ll2i02N3  •  C7H6O3.  Farblose  oder  schwach  gelbliche,  nadelförmige  Kristalle 
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von  bitterem  Geschmack,  löslich  in  85  Teilen  Wasser.  Wässerige  Lösungen  nehmen 
im  Laufe  weniger  Stunden  eine  rötliche  bis  braune  Farbe  an,  ohne  praktisch  an 
Wirksamkeit  zu  verlieren;  Zusatz  von  2%  Borsäure  wirkt  etwas  konservierend. 
Außer!,  zum  Eintropfen  ins  Auge  V2proz.  Lösung,  2 — 4  Tropfen.  Suhkida'u  bei  post¬ 
operativer  Darmlähmung  0,0005  dreimal  tägl.  Dos.  max.  0,001. 

Physostigminum,  sidfuricum ,  (Ci5H2i02N3j2H2S04.  Anwendung  wie  das  vor¬ 
hergehende  Präparat. 

Diabeteserin.  Tabletten,  die  verschiedene  anorganische  Salze  sowie  0,0006 
Physostigmin  enthalten.  Überflüssig;  wünscht  man  Physostigmin  bei  Diabetes  zu 
versuchen,  so  bedient  man  sich  der  offlzinellen  Salze. 

13.  Nikotin  und  Lobelin. 

Nikotin,  C10H14K2. 

D  as  vegetative  System  (s.  S.  105)  unterscbeidet  sieb  von  dem 
animalen  auch  darin,  daß  die  Nerven  nicht  direkt  zu  ihrem  Erfolgs¬ 
organ  gehen,  sondern  auf  ihrem  Wege  Ganglien  passieren.  Durch 
ein  oder  mehrere  Ganglien  können  Nervenfasern  un verzweigt  hindurch¬ 
gehen  (Fig  31a),  aber  immer  ist  an  einer  und  nur  an  dieser  einzigen 


Huchen =  ^ 


Fig.  13.  Verlauf  einer  vegetativen  Nervenfaser,  schematisch  nach  Laugley. 
b:  Angriffspunkt  des  Nikotins.  Nach  Nikotineinwirkung  ist  Reizung  der 
präganglionären,  zentralwärts  vom  Ganglion  gelegenen  Fasern  (schwarz)  er¬ 
folglos,  Reizung  der  postganglionären  Fasern  (rot)  aber  wirksam,  da  nur  die 
Zwischenstation  b  gelähmt  ist,  nicht  die  Fasern  selbst  oder  die  Endaus¬ 
breitungen. 

Stelle  die  periphere  Bahn  jeder  Faser  durch  eine  Ganglienzelle 
unterbrochen  (Fig.  13b).  Langley  hat  gezeigt,  daß  das  flüssige  Alka¬ 
loid  der  Tabakspflanze,  das  Nikotin,  nach  einer  kurzen  Erregung  alle 
diese  Umschaltungsstationen  in  dem  ganzen  vegetativen  Nerven¬ 
system,  dem  sympathischen  sowohl  wie  dem  parasympathischen,  lähmt. 
Die  Symptome,  die  sich  daraus  ergeben,  gleichen  äußerlich  sehr  den 
beim  Muscarin  beschriebenen,  und  doch  ist  die  Wirkung  von  ganz 
anderer  Natur. 

Nikotin  erzeugt  einen  nur  kurzen  Herzstillstand,  der  von  normalem 
oder  schnellem  Puls  abgelöst  wird.  Die  stimulierende  Wirkung  auf 
die  Hemmungsap'parate  des  Herzens  ist  nämlich  sehr  flüchtiger  Natur 
und  schlägt  bald  in  vollständige  Lähmung  um.  Den  Beweis  dafür 
bildet  die  Tatsache,  daß  Vagusreizung  keinen  Einfluß  mehr  auf  das 
Herz  hat.  In  analoger  Weise  wird  der  Nervus  oculomotorius  be¬ 
einflußt  —  die  Pupille  wird  erst  eng,  später  weit.  Nikotin  veranlaßt 
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ferner  Hypersekretion  der  meisten  Drüsen^  namentlich  der  Schweiß- 
iind  Speicheldrüsen. 

Eine  starke  Wirkung  hat  es  auf  die  Darmbewegungen.  Injiziert 
man  einem  Tier  eine  minimale  Nikotinmenge  in  die  Vena  jugularis, 
so  kontrahiert  sich  das  ganze  Darmrohr,  vom  Magen  bis  zum  Kektum, 
besonders  jedoch  der  Dünndarm  auf  das  heftigste,  so  daß  das  Darm¬ 
lumen  ganz  verschwindet.  Aller  Inhalt  wird  mit  großer  Schnelligkeit 
dem  Mastdarm  zugetrieben,  und  es  entwickelt  sich  förmlich  ein 
lokaler  Tetanus,  wobei  der  Darm  blaß  wird,  da  auch  die  Gefäße 
komprimiert  werden.  Nach  kurzer  Ruhepause,  in  der  die  Gefäße  sich 
wieder  füllen,  tritt  eine  heftige  langdauernde  Peristaltik  auf  mit  er¬ 
neuten  Entleerungen. 

Als  Arzneimittel  ist  Nikotin  nicht  verwendbar,  denn  ungefähr 
gleichzeitig  mit  dem  Auftreten  der  Wirkungen  auf  Drüsen  und  Darm 
wird  auch  das  Zentralnervensystem  angegriffen.  Die  frühere  An¬ 
wendung  von  Tabaksinfus  gegen  Darmverschluß  hat  wiederholt  töd¬ 
liche  Vergiftung  zur  Folge  gehabt  und  ist  daher  als  allzu  gefähr¬ 
liche  Behandlung  aufgegeben  worden. 

Akute  Vergiftung.  Das  reine  Alkaloid  kann  sich  an  Giftigkeit 
mit  der  Blausäure  messen.  Kleine  Vögel  sterben  beinahe  augen¬ 
blicklich,  wenn  man  ihnen  einen  mit  Nikotin  befeuchteten  Glasstab 
vor  den  Schnabel  hält,  und  für  den  Menschen  beträgt  die  letale 
Dosis  wahrscheinlich  nur  einige  Zentigramm.  Zwei  Studenten  der 
Medizin,  die  in  v.  Schroffs  Laboratorium  Selbstversuche  mit  bzw.  1 
und  4V2  rag“  Nikotin  anstellten,  hatten  beide  gefährliche  Vergiftungen 
durchzumachen;  die  hauptsächlichsten  Symptome  waren  Salivation  und 
Erbrechen,  intensiver  Kopfschmerz,  frequente  und  erschwerte  Respi¬ 
ration,  Mattigkeit  und  benommenes  Sensorium;  bei  dem,  der  die 
größere  Dosis  genommen  hatte,  zugleich  Diarrhöe,  starke  Dyspnoe, 
Ohnmachtsanfälle  und  schließlich  Kollaps  mit  blassem  Gesicht,  kühlen 
Extremitäten,  und  wiederholten  Anfällen  von  klonischen  Krämpfen 
Die  Vergiftung  dauerte  drei  volle  Tage.  In  den  wenigen  Fällen,  wo  das 
reine  Nikotin  zu  Giftmorden  verwendet  wurde,  trat  der  Tod  nach 
wenigen  Minuten  ein.  Nikotin  wird  sehr  leicht  von  allen  Schleim¬ 
häuten  und  zugleich  durch  die  ganze  Haut  resorbiert  (Vergiftungen 
nach  Gebrauch  von  Tabaksinfus  gegen  Hautparasiten  und  bei  Schmugg¬ 
lern,  die  Tabakblätter  auf  ihrem  Körper  verborgen  trugen). 

Trotz  der  enormen  Giftigkeit  vermag  der  Organismus  doch 

•  • 

durch  Übung  eine  gewisse  Toleranz  gegen  Nikotin  zu  erwerben.  Die 
tägliche  Erfahrung  lehrt,  daß  die  wohlbekannten  Leiden,  die  der 
beginnende  Tabaksraucher  auszustehen  hat,  bald  verschwinden  und 
einem  Gefühl  von  Wohlbehagen,  zufriedener,  friedlicher  Stimmung  (vgl. 
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(li©  Friedenspfeife  der  Indianer)  und  erhöhter  Arbeitslust  Platz  machen, 
Wirkungen,  die  sich  vereinigen,  den  Tabak  zum  Genußmittel  zu 
machen.  Mäßiges  Tabaksrauchen  hat,  abgesehen  von  einem  leichten 
Rachenkatarrh,  kaum  irgendwelche  schädlichen  Folgen,  dagegen  kann 
langdauernde  Übertreibung  zu  einer  chronischen  Vergiftung  führen, 
deren  wichtigste  Symptome  sind:  niedergeschlagene  Stimmung,  „Ner¬ 
vosität“,  Verdauungsanomalien  (geriQge  Eßlust,  bald  Durchfälle,  bald 
Gbstipation)  Palpitationen,  unregelmäßiger  Puls  und  Anfälle  von  An¬ 
gina  pectoris  und  endlich  die  sogenannte  Tabaksamblyopie,  eine  Seh- 
störuug,  die  durch  ein  doppelseitiges  zentrales  Skotom  charakterisiert 
ist.  In  letzter  Zeit  bringt  man  auch,  di©  Arteriosklerose  mit  starkem 
Tabakskonsum  in  Verbindung.  Kauen  und  Schnupfen  des  Tabaks 
geben  seltener  zu  Vergiftungen  Anlaß  als  das  Rauchen,  da  die  Blätter  für 
den  ersteren  Zweck  oft  Maßnahmen  durchzumachen  haben,  die  den  Nikotin¬ 
gehalt  herabsetzen.  Die  Prognose  der  Vergiftung  ist  gut,  sofern  die  Ur¬ 
sache  entfernt  und  dem  Tabaksgenuß  für  lange  Zeit  völlig  entsagt  wird.  — 
Bei  Tieren,  die  an  Nikotin  gewöhnt  sind,  wird  es  nach  Dixon  ebenso 
wie  Alkohol  und  Morphin  in  größerem  Maßstab  als  gewöhnlich  zerstört. 

Rauchtabak  enthält  wechselnde  Mengen  Nikotin  (0,G— 4,8%),  wovon  ein  an¬ 
sehnlicher  Teil  in  den  Rauch  übergeht.  Wie  einige  andere  Alkaloide  kennt  man 
auch  das  Nikotin  in  zwei  optischen  Formen  (s.  hierüber  bei  Hyoscyamin);  das 
natürliche  in  dér  Pflanze  vorkommende  Alkaloid  ist  linksdrehend  und  nach 
Mayors  Untersuchungen  doppelt  so  giftig  als  sein  rechtsdrehender,  künstlich 
dargestellter  Antipode.  , 

Lobelin. 

Lobelia  inflata,  ein  in  Nordamerika  an  Weg-  und  Waldrändern 
wachsendes  Kraut,  welches  das  flüssige  Alkaloid  Lo&e/m,  C|ßH240N(?), 
enthält,  ist  in  seiner  Heimat  lange  gegen  gewöhnliche  Bronchitiden 
und  besonders  bei  Erkrankungen  der  Respirationsorgane,  die  mit 
Dyspnoe  verbunden  sind,  angewandt  worden,  ist  aber  in  den  letzten 
Jahren  mehr  und  mehr  als  ein  wenig  wirksames  Mittel  beiseite  ge¬ 
schoben  worden.  Nach  Dresers  und  Edmunds  Untersuchungen 
hat  das  Lobelin  eine  doppelte  Wirkung  auf  die  Respiration.  Es 
lähmt  die  Endverzweigungen  des  Vagus  in  der  Lunge,  so  daß  elek¬ 
trische  Reizung  des  Nervus  vagus,  die  bei  normalen  Tieren  Kontrak¬ 
tion  der  feineren  Bronchien  mit  Verminderung  des  Respirations¬ 
volums  hervofruft,  bei  einem  Tier,  das  eine  kleine  Lobelindosis  er¬ 
halten  hat,  keinen  solchen  Einfluß  mehr  hat.  Dann  wirkt  es  auf  das 
Respirationszentrum  im  verlängerten  Mark:  die  Atmung  wird  rascher, 
und  ihre  absolute  Kraft,  gemessen  an  der  Höhe  einer  Wassersäule, 
die  der  exspiratorische  Druck  zu  überwinden  vermag,  nimmt  zu.  Die 
Wirkung  toxischer  Lobelindosen  gleicht  der  des  Nikotins. 
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Cytisin. 

Der  schöne,  gelbblühende,  in  unsern  Gärten  häufige  Zierstrauch,  Cytisus 
Laburnum  (Papilionaceae)  oder  „Goldregen‘‘,  der  oft  Vorgillungen  bei  Kindern 
verursacht,  enthält  das  Gytisin,  C11H14ON2,  das  auch  in  andern  kultivierten 
Cytisusarten  vorkommt  Dieses  Alkaloid,  dessen  Stellung  im  pharmakologischen 
System  unsicher  gewesen  ist,  schließt  sich  nach  den  neuesten  Untersuchungen 
(Dale  und  Laidlaw  1912)  genau  an  das  Nikotin  an.  Die  Vergiftungssymptome 
beginnen  beim  Menschen  mit  Blässe  und  kaltem  Schweiß,  Erbrechen,  Leib¬ 
schmerzen,  oft  auch  Diarrhöe,  Salivation  und  starkem  Durst.  In  ernsteren  Fällen 
treten  hinzu:  Delirien  und  Halluzinationen,  Benommenheit,  Bewußtlosigkeit,  Pu¬ 
pillenerweiterung  und  Muskelzuckungen.  Der  Puls  ist  anfangs  langsam,  später 
beschleunigt,  klein  und  unregelmäßig.  Der  Tod  tritt  infolge  Respirationslähmung, 
der  bisweilen  klonische  Krämpfe  vorausgehen,  ein.  Die  Behandlung  besteht  in 
Entleerung  von  Magen  und  Darm,  warmen  Umschlägen  auf  den  Unterleib, 
Coffein,  Kampfer,  künstlicher  Atmung.  Die  Verwandtschaft  der  Alkaloide  macht 
die  Cytisusblätter  zu  einem  geeigneteren  Tabaksersatz  als  die  oft  gebrauchten 
Rosen-,  Kirschen-  und  Huflattichblätter  usw.,  die  keine  Tabakwirkung  besitzen. 
Von  Interesse  ist  die  Beobachtung  (Fühner),  daß  beim  Nichtraucher  eine  Cytisus- 
zigarette  die  gleiche  Übelkeit  hervorbringt,  wie  eine  echte  Tabakszigarette,  während 
der  an  Tabaksgenuß  Gewöhnte  kein  Unbehagen  verspürt. 

Präparate  und  Dosen. 

Herba  Lobeliae  (Lobeliaceae).  Die  Droge  besteht  aus  der  ganzen  blühenden 
Pflanze,  die  in  ziegelsteinförmige  Kuchen  zusammengepreßt  in  den  Handel  kommt. 
Bisweilen  in  „Asthmapulvern“  zu  linden.  Innerl.  bis  0,1. 

Tinctura  Lobeliae.  Innerl.  20  Tropfen  3 — 4 mal  tägl.  Dos.  max.  1,0. 

14.  Coniin  und  SparteVn. 

Coniin. 

In  allen  Teilen  des  Schierlings,  Conium  maculatum,  am  reich¬ 
lichsten  in  den  unreifen  Früchten,  kommt  das  flüssige  und  flüchtige, 
stark  alkalisch  reagierende  Alkaloid  Coniin  zusammen  mit  den  zwei 
analogen  Basen  Methylconiin  und  Gonhydrin  vor. 

Coniin  steht  dem  Piperidin  und  dadurch  dem  Pyridin  sehr  nahe 
und  ist  das  erste  Pflanzenalkaloid,  dessen  synthetische  Darstellung 
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Coniin. 

Coniin  wird  mit  Leichtigkeit  sowohl  durch  die  ganze  Haut  wie 
durch  Schleimhäute  resorbiert  und  jedenfalls  zum  Teil  unverändert 
im  Urin  ausgeschieden.  Mit  Nikotin  hat  es  die  Wirkung  auf  ein¬ 
zelne  Sekretionen,  namentlich  die  Salivation,  und  auf  den  Darm¬ 
kanal  gemein,  aber  außerdem  besitzt  es  die  Eigenschaft,  wie  das  Cu- 
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rarin,  die  motorischen  Nervenendigungen  der  quergestreiften  Muskeln 
zu  lähmen.  Beim  Menschen  ist  diese  letzte  Wirkung  im  Verein  mit 
der  Lähmung  des  Rückenmarks  meist  die  vorlierrschende  und  bedingt 
ein  Vergiftungsbild,  das  aus  dem  Altertum,  wo  der  frische  Schier¬ 
lingssaft  zur  Vollziehung  der  Todesurteile  gebraucht  wurde,  und  aus 
neuerer  Zeit  durch  zufällige  Vergiftungen  wohl  bekannt  ist.  Die 
Lähmung  nimmt  einen  aufsteigenden  Gang;  zuerst  werden  die  unteren 
Extremitäten  paretisch  und  verweigern  ihren  Dienst,  dann  werden 
die  Arme  ergriffen,  die  ^luskulatur  des  Gesichts  und  des  Rachens, 
die  Stimme  wdrd  heiser  infolge  der  Erschlaffung  der  Stimmbänder. 
Schließlich  führt  die  Lähmung  des  Zwerchfells  und  der  Muskulatur 
des  Brustkorbes  den  Tod  herbei,  in  der  Regel  unter  vollem  Bewußtsein 
(vgl.  Platons  Schilderung  von  Sokrates’  Tod).  Kurz  vor  dem  Tode 
treten  Erstickungskrämpfe  auf,  doch  nur  leichte,  da  die  Paralyse  der 
motorischen  Nerven  stärkere  Muskelkontraktionen  verhindert.  Lokal 
wirkt  Coniin  wie  Veratrin  auf  die  Endorgane  der  sensiblen  Nerven 
in  der  Art,  daß  nach  anfäiiglichem  heftigem  Brennen  eine  Abstumpfung 
des  Schmerzgefühls  eintritt.  —  Verschiedene  Präparate,  z.  B.  Em- 
plastrum  Conii,  waren  früher  als  schmerzstillende  und  ,,zerteilende‘^ 
Mittel  viel  in  Gebrauch,  sind  aber  jetzt  verlassen. 

Spartein. 

Das  ebenfalls  flüssige  und  flüchtige  Alkaloid  Spartein,  Ci5H2ßN2, 
das  in  der  mitteleuropäischen  Papilionacee  Spartium  scoparium  oder 
Sarothamnus  scoparius  vorkommt,  wirkt  in  toxischen  Mengen  im  ganzen 
wie  Coniin,  während  kleine  Dosen  eine  Ilerzwirkung  haben,  deren  nähere 
Beschaffenheit  indessen  noch  nicht  vollkommen  klargestellt  ist.  Die 
experimentelle  Forschung  gibt  also  vorläufig  keinen  Fingerzeig  für  eine 
klinische  Anwendung.  Das  schwefelsaure  Spartein  ist  in  letzter  Zeit 
gegen  Her  zier  anlcheiten  angewandt  worden.  Es  soll  bei  Asystolie  den 
Puls  verbessern  und  zugleich  regulierend  wirken.  Klinische  Versuche 
haben  sehr  wechselnde  Resultate  ergeben,  bisweilen  keine,  bisweilen 
gute  Wirkung.  Bestimmte  Indikationen  für  Anwendung  des  Sparteins 
kann  man  also  zurzeit  nicht  aufstellen,  aber  es  darf  versucht  werden, 
wo  Digitalis  und  Strophanthus  im  Stich  lassen.  Man  empfiehlt  es  auch 
bei  ArteriosMerose  zusammen  mit  tlodkalium. 

Gelseminin. 

Die  nordamerikanische  Schlingpflanze  Gelsemium  sempervirens,  „gelber  Jas¬ 
min“,  enthält  das  strychninähnliche  Gelsemin  und  das  Gelseminin,  dessen  Wir¬ 
kungen  denen  des  Coniins  nahe  verwandt  sind;  es  erweitert  außerdem  die  Pupille 
und  lähmt  die  Akkommodation  wie  Atropin.  Einem  dritten  Alkaloid,  dem  jüngst 
isolierten  werden  beruhigende  und  hypnotische  Eigenschaften  beigelegt. 

Fluidextrakt  und  Tinktur  sind  in  Amerika,  seltener  in  Europa,  gegen  Neuralgien 
angewandt  worden. 

Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage. 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


Über  die  Hundspetersilie,  Aethusa  Cynapium,  eine  Doldenpflanze,  die  als 
gewöhnliches  Unkraut  in  unseren  Küchengärten  wächst  und  von  alters  her  als 
giftig  gefürchtet  ist,  haben  sich  im  Laufe  der  Zeit  verschiedene  Meinungen  geltend 
gemacht;  von  einigen  ist  sie  als  unschuldig  und  mangels  anderer  Verwendung 
sogar  als  brauchbar  zu  Salat  bezeichnet  worden.  Neue  Berichte  über  Vergiftungen 
und  eine  neue  Bestätigung  (Power  und  Tutin  1905)  der  alten  Angaben,  daß  die 
Hundspetersilie  ein  coniinähnliches  Alkaloid  enthält,  verlangen,  daß  sie  wiede^r 
zu  den  giftigen  Pflanzen  gerechnet  wird. 

Präparate  und  Dosen. 

Sparteinum  sulfurieum ,  Sparteinsulfat,  C15H26N2  •  H2SO4  -|-  öHoO.  Bitter 
schmeckende,  weiße,  leicht  lösliche  Kristalle.  Innerl.  0,05 — 0,1 — 0,2  mehrmals 
tägl.  bis  0,0  pro  die,  in  Pulvern  oder  wässeriger  Lösung.  Die  von  verschiedenen 
Klinikern  empfohlenen  Dosen  variieren  stark;  früher  nahm  man  nur  ein  paar 
Zentigramm,  jetzt  wird  0,1  als  Normaldosis  bezeichnet.  Kann,  wo  schnelle  Wirkung 
erwünscht  ist,  subkutan  in  2proz.  Lösung  angewandt  werden  (1  Pravazspritze  auf 
einmal). 

Extractum  Oelsemii  fluidum.  Innerl.  5 — 10  Tropfen  1 — 2  mal  tägl. 

Tinetura  Gelsemii.  Innerl.  5 — 10 — 15  Tropfen  2 — 3  mal  tägl  gegen  Neuralgien, 
speziell  Trigeminusneuralgie. 


15.  Colchicin. 

Colcliicum  autumnale,  die  Herbstzeitlose,  die  in  Süd-  und  Mittel¬ 
europa  wegen  ihrer  ungewöhnlichen  Blütezeit  wohlbekannt  ist,  enthält 
Colchicein  und  dessen  Methylverbindung  Colchicin. 

Wirkungen.  Die  hauptsächlichsten  Wirkungen  des  Colchicins  be¬ 
treffen  den  unteren  Abschnitt  des  Darnikaiials  und  entwickeln  sich, 
gleichgültig  ob  es  innerlich  oder  subkutan  verabreicht  wird,  mit  eigen¬ 
tümlicher  Langsamkeit.  Nach  größeren  Dosen  vergehen  beim  Menschen 
meist  Stunden,  ehe  sich  die  ersten  Symptome  in  Form  von  allgemeinem 
Ubelbefinden,  Übelkeit,  häufig  auch  Erbrechen,  zeigen,  und  erst  nach 
12 — 24  Stunden  tritt  eine  charakteristische  profuse  Diarrhöe  auf. 
Die  häufigen  und  erschöpfenden,  wenn  auch  ziemlich  schmerzlosen 
Entleerungen  bestehen  anfangs  aus  gewöhnlichem  Darminhalt,  werden 
aber  später  wässerig  und  zuweilen  blutig.  Nach  Fühner  und  nach 
Lipps  hat  diese  Spätwirkung  ihre  Ursache  darin,  daß  Colchicin,  eben¬ 
so  wie  Emetin,  Arsen,  Antimon  und  einige  schwere  Metalle,  ein  Ka- 
pillargift  ist,  daß  zuerst  und  vor  allem  die  Blutkapillaren  des  Darmes 
lähmt.  Auch  bei  der  Arsenikvergiftung  beginnen  bekanntlich  die 
choleraähnlichen  Durchfälle  erst  nach  Verlauf  mehrerer  Stunden. 

In  toxischen  Mengen  lähmt  Colchicin  das  Zeiitraliiervensystein. 
Bei  Tieren  werden  zuerst  die  Unterextremitäten  geschwächt,  und  die 
Lähmung  schreitet  nach  aufwärts  fort  bis  der  Tod  unter  Konvul¬ 
sionen  infolge  Atmungsstillstandes  eintritt,  während  das  Herz  noch 
arbeitet. 
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Uber  das  Verhalten  des  Urins,  namentlich  -der  Harnsäureaus¬ 
scheidung,  die  nur  Interesse  wegen  der  Verwendung  des  Colchicins 
gegen  Gichtanfälle  hat,  liegen  viele,  aber  wenig  übereinstimmende 
Angaben  vor.  Der  letzte  Untersucher  (Denis  1915)  fand  bei  5  Ver¬ 
suchsindividuen,  die  auf  purinfreie  Kost  gesetzt  waren,  keine  Ver¬ 
änderung  in  der  Ausscheidung. 

Sehr  interessant  ist  die  von  Jacobj  nachgewiesene  hohe  Un¬ 
empfindlichkeit  von  Fröschen  gegen  reines  kristallisiertes  Colchicin. 
Werden  die  Tiere  aber  im  Brutofen  erwärmt,  so  erlangt  die  Substanz 
große  Giftigkeit  (Fühner).  Das  Colchicei’n  ist  viel  weniger  giftig  als 
das  Colchicin. 

Therapeutische  Anwendung.  Colchicum  wurde  zu  Beginn  des 

••• 

vorigen  Jahrhunderts  J1814)  von  englischen  Ärzten  sehr  warm  gegen 
Arthritis  urica  empfohlen  und  hat  später  eine  große  Rolle  in  der 
Gichtbehandlung  gespielt.  Es  ist  ein  vorzügliches  Mittel  gegen  die 
akuten  Anfälle,  muß  aber,  um  seine  Wirkung  recht  zu  entfalten,  gleich 
zu  Beginn  der  Anfälle  und  in  einigermaßen  großen  Dosen  gegeben 
werden.  Wegen  der  Giftigkeit  des  Colchicins  sind  die  pharmazeutischen 
Präparate,  z.  B.  Tinct.  Colchici,  deren  Inhalt  an  wirksamer  Substanz 
unbekannt  und  wahrscheinlich  ziemlich  variabel  ist,  unzweckmäßig. 
Die  notwendige  genaue  Abmessung  der  Dosen  erreicht  man  nur,  wenn 
man  das  jetzt  leicht  zugängliche  reine  Colchicin  verordnet.  Man  gibt 
ca.  1  mg.  dreimal  täglich  höchstens  zwei  Tage  lang.  Die  ersten  Dosen 
verursachen  in  der  Regel  nur  Anorexie  und  Übelkeit.  Nach  der 
dritten  und  vierten  Dosis  beginnen  die  Durchfälle  —  das  Medikament 
wird  Jetzt  weggelassen  —  und  dauern  ungefähr  24  Stunden.  Schmerzen 
und  Entzündungserscheinungen  in  den  betroffenen  Gliedern  pflegen 
schon  am  ersten  Tage  abzunehmen,  die  folgende  Nacht,  die  in  un¬ 
behandelten  Fällen  wieder  intensive  Schmerzen  bringen  würde,  ver¬ 
läuft  meist  ungestört  (wenn  die  Durchfälle  nicht  schon  begonnen  haben), 
und  sehr  häufig  können  Patienten,  denen,  nach  dem  Verlauf  früherer 
Anfälle  zu  urteilen,  ein  wochenlanges  Krankenlager  bevorstände,  schon 
nach  2—3  Tagen  wieder  auf  den  Füßen  stehen.  Die  Anfälle  nehmen 
also  einen  abortiven  Verlauf.  Die  Natur  dieser  spezifischen  Wirkung 
ist  unbekannt.  Möglicherweise  steht  sie  in  Verbindung  mit  einer  Wir¬ 
kung  auf  die  Kapillaren  der  erkrankten  Gliedmaßen  (S.  Loewe).  Die 
starken  Ausleerungen  sind  nicht  entscheidend,  da  leichte  Anfälle  häufig 
kupiert  werden,  wenn  man  nur  ein  paarmal  die  genannte  Dosis  verab¬ 
folgt;  die  Diarrhöe  bleibt  dann  entweder  aus  oder  ist  nur  höchst  un¬ 
bedeutend.  Nur  akute  Anfälle  werden  von  Colchicin  beeinflußt;  die 
Diathese  besteht  unverändert  weiter,  und  das  Mittel  ist  in  den  freien 
Intervallen  nicht  indiziert. 
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Organische,  nach  ßesorption  wirksame  Mittel. 


Man  hat  Colchiciimpräparate  auch  gegen  chronischen  Rheumatis¬ 
mus  angewandt,  aber  ohne  Erfolg. 

Präparate. 

Semen  Golchici.  Kleine,  sehr  harte,  rotbraune,  mit  Grübchen  versehene 
Samen.  Sie  sind  in  frischem  Zustande  klebrig  durch  ausgeschwitzteu  Zucker, 
nach  einiger  Zeit  der  Aufbewahrung  trocken. 

Tinetura  Golchici.  Innerl.  10 — 15 — 20  Tropfen  dreimal  tägl.  Dos.  max.  2j0. 

Golchicinum  ptcnssimum  amorpkum  (Merck),  (022Hi506N)2.  Gelblichweißes, 
bitter  schmeckendes  Pulver,  löslich  in  Wasser  und  Alkohol.  Innerl.  0,0005—0,001, 
dreimal  tägl.  Dos.  max.  simplex  0,002,  dos.  max.  pro  die  0,004.  Rp.  Colchicini 
0.05  8.  in  Spiritus  10,0;  8 — 12  Tropfen  dreimal  tägl.  während  zweier  Tage.  Das 
kristallisierte  Colchicin  enthält  ca.  15%  Kristallchloroform. 

16.  Aconitin. 

Aconitin  ist  ein  Sammelname  für  eine  Reihe  noch  nicht  ganz 
erforschter  Alkaloide  gewesen,  die  in  vielen  Arten  des  Geschlechtes 
Aconitum  (Ranunculaceae)  Vorkommen.  Es  sind,  wie  Kokain  und 
Atropin,  Ester  verschiedener  Basen  (Acomn,  Pseudoaconiri)  mit  orga¬ 
nischen  Säuren  (Essigsäure,  Benzoesäure  und  andern  aromatischen 
Säuren).  Pis  sind  viele  verschiedene  Aconitine  beschrieben  worden, 
aber  die  Anzahl  reduziert  sich  allmählich,  da  es  sich  herausgestellt  hat 
daß  die  Abweichungen  zum  Teil  nur  die  Folge  von  Spaltungen  sind, 
die  bei  der  Darstellung  äußerst  leicht  eintreten.  In  Europa  wird 
Aconitin  gewonnen  aus  A.  Napellus,  das  auf  hochgelegenen  Alpenwiesen 
wächst;  das  ostasiatische  A.  japonicum  enthält  Japaconitin  und  das  ost¬ 
indische  A.  ferox  das  außerordentlich  giftige  Pseiidaconitin,  vielleicht 
das  stärkste  aller  Pfllanzengifte. 

Wirkungen.  In  qualitativer  Hinsicht  verhalten  sich  alle  Aconitine 
ungefähr  gleichartig.  Obgleich  die  Wirkungen  sehr  vielseitig  sind, 
sollen  sie  nur  kurz  besprochen  werden,  da  sie  zurzeit  nur  geringe 
therapeutische  Bedeutung  haben. 

Als  Salbe  in  die  Haut  eingerieben,  auf  Schleimhäute  gebracht 
oder  innerlich  genommen  hat  Aconitin  eine  charakteristische  Wirkung 
auf  alle  sensiblen  Nerven.  Zunächst  werden  die  Nervenendigungen 
gereizt,  so  daß  ein  Gefühl  von  Wärme,  Brennen  und  Ameisenkriechen 
über  den  ganzen  Körper,  Prickeln  und  Kratzen  in  Mund  und  Rachen 
(Salivation  und  Erbrechen),  Kribbeln  und  Jucken  in  der  Nase  entsteht. 
Diese  Symptome  sind  bei  Aconitinvergiftungen  in  diagnostischer  Hin¬ 
sicht  sehr  wertvoll;  nur  Veratrinvergiftungen  zeigen  ein  ähnliches 
Bild.  Nach  kurzer  Zeit  schlägt  die  Wirkung  in  ihr  Gegenteil  um, 
die  Nervenenden  werden  gelähmt.  In  der  Haut  entsteht  ein  Gefühl, 
als  sei  sie  mit  Handschuhleder  überzogen,  Temperatur  und  Geschmack- 
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sinn  werden  abgestumpft.  In  ents})reclien(ler  Weise  werden  die  Mushel- 
nerven  angegriffen,  —  erst  Irritation  mit  fibrillären  Zuckungen,  dann 
( 'urarinwirkung. 

Die  HerztätigTceit  wird  in  komplizierter  Weise  verändert.  Kleine 
Dosen  machen  beim  Menschen  den  Puls  langsam  und  klein;  die 
Diastole  wird  verlängert  und  die  Systole  geschwächt,  nach  Tier¬ 
versuchen  zu  urteilen,  auf  Grund  zentraler  Vagusreizung,  denn  beides 
bleibt  aus,  wenn  der  Vagus  durchschnitten  wird.  Langsamer  Puls 
und  geschwächte  Systole  bedingen  zusammen,  daß  das  Herz  weniger 
Blut  befördert,  und  daß  der  Blutdruck  sinkt.  Die  von  verschiedenen 
Forschern  angestellten  Untersuchungen  über  die  Wirkung  auf  das 

Säugetierherz  zeigen  die  mannigfaltigsten  Unregelmäßigkeiten,  u.  a. 
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daß  Ventrikel  und  Vorhöfe  unabhängig  voneinander  schlagen  (Uber¬ 
leitungsstörungen).  Nach  Boehm  kommt  es  am  isolierten  Frosch- 
lierzen  erst  zu  Beschleunigung  der  Herzschläge,  dann  zu  Peristaltik 
und  zuletzt  zu  diastolischem  Stillstand.  Charakteristisch  für  das 
Aconitin  ist  namentlich  das  Stadium  der  Peristaltik.  Das  Herz  ent¬ 
leert  fast  nichts  von  seinem  Inhalt,  sondern  derselbe  wird  unter  wurm¬ 
förmigen  Bewegungen  der  Herzwand  im  Herzen  hin  und  her  geschoben, 
und  der  Ventrikel  bekommt  hierbei  ein  charakteristisches  hell-  und 
dunkelfleckiges  Aussehen.  Dieses  Bild  tritt  schon  nach  Vioo 
Aconitin  auf  und  kann  in  Vergiftungs fällen  zum  Nachweis  des  Alka¬ 
loids  benutzt  werden  (Bühner).  Große  Aconitindosen  rufen  beim 
Menschen  Erbrechen  und  Krämpfe  hervor  und  lähmen  schließlich 
Herz  und  Atmung. 

Therapeutische  Anwendung.  Verschiedene  Präparate  von  Aco¬ 
nitum  Napellus  haben  früher  eine  ausgedehnte  Anwendung  gefunden 

« 

und  sind  in  England,  Nordamerika,  Frankreich  und  Italien  noch  immer 
im  Gebrauch  gegen  Neuralgien  und  bei  FieherTcranTcheiten,  wenn  die 
Pulsfrequenz  sehr  hoch  ist,  ohne  daß  beträchtlichere  Herzschwäche 
vorhanden  ist;  in  mehreren  anderen  Ländern  sind  sie  dagegen  aufge¬ 
geben  und  in  den  Pharmakopöen  weggelassen. 

Präparate  und  Dosen. 

Tubera  Aconiti.  6 — 8  cm  lange,  2  cm  dicke,  graubraune  Knollen,  Wurzel  von 
Aconitum  Napellus.  Dos.  max.  0,1. 

TinGtura  Aconiti.  Innert.  5 — 10  Tropfen  auf  einmal.  Dos.  max.  0,5, 
Aconitinum  cristallisatum ,  kristallisiertes  Aconitin,  C34H45O11N.  Farblose, 
in  Wasser  fast  unlösliche,  in  Spiritus  lösliche  Kristalle.  Innert.  0,0001  (Vio  rag> 
1 — 3  mal  tägl.;  Maximaldosis  0,0002. 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


17.  Veratrin. 

In  den  zur  Familie  der  Melanthaceen  oder  Colclncaceen  ge¬ 
hörenden  Veratrum-  und  Schoenocaulonarten  kommen  mehrere  Al- 
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kaloide  vor,  die  in  ihren  Wirkungen  große  Ähnlichkeit  mit  den 
Aconitinen  zeigen  und  gleich  diesen  Verbindungen  einer  Säure  und 
eine  Base  sind.  Die  wichtigsten  sind  Veratrin^  C32H49O9N,  das  in 
Angelikasäure  und  die  dem  Aconin  verwandte  Base  Cevin  zerlegt 
werden  kann,  und  Frotoveratrin^  03311540^  jN,  das  wahrscheinlich  aus 
Isobuttersäure  und  einer  cevinähnlichen  Base  zusammengesetzt  ist.  Das 
erste  dieser  Alkaloide  findet  sich  im  Semen  Sabadillae,  das  zweite  im 
Rhizoma  Veratri  albi,  das  nicht,  wie  früher  angenommen,  Veratrin  ent¬ 
hält.  Veratrin  und  Protoveratrin  sind  beides  stark  wirkende  Substan¬ 
zen,  das  letztere  nähert  sich  in  Giftigkeit  dem  Aconitin. 

Wirkungen.  Veratrin  wirkt  auf  die  sensiblen  Nerven  wie  Aco¬ 
nitin.  Minimale  Mengen  des  Alkaloids  oder  der  pulverisierten  Pflanzen¬ 
teile  erzeugen  in  der  Nase  heftige  Reizerscheinungen  und  Niesen,  im 
Auge  Hyperämie,  intensiven  Schmerz  und  Tränenfluß,  im  Mund 
Brennen  und  Salivation,  eingeatmet  heftigen  Husten.  Innerlich  rufen 
sie  Erbrechen  und  profuse  Durchfälle  hervor,  die  teils  einer  lokalen 
Wirkung  auf  die  Magen  und  Darm  Schleimhaut  zugeschrieben  werden 
müssen,  teils  der  Ausdruck  von  zentralen  Wirkungen  sind.  In  Salbenform 
auf  die  intal:te  Haut  gerieben,  bringt  Veratrin  rasch  ein  Gefühl  von  Brennen 
und  Stechen  hervor,  das  später  von  Kältegefühl  und  herabgesetzter 
Sensibilität  abgelöst  wird.  Die  Haut  wird  rot  und  es  zeigen  sich  bis¬ 
weilen  einzelne  Blasen.  Bei  Fröschen  steigert  Veratrin  die  Hautsekretion 
so  stark,  daß  sie  aussehen,  als  wären  sie  in  Seifenschaum  gehüllt. 

Auf  die  quergestreiften  Muskeln  hat  Veratrin  eine  höchst  eigen¬ 
tümliche,  zuerst  von  Koelliker  studierte  Wirkung.  Injiziert  man 
einer  Rana  esculenta  oder  temporaria  subkutan  eine  minimale  Veratrin- 
dosis,  z.  B.  1/20  mg,  so  ändern  sich  die  Bewegungen  des  Tieres  in 
charakteristischer  Weise.  Statt  in  raschen  Sprüngen  bewegt  sich  der 
Frosch  mit  zögernden,  kriechenden  und  steifen  Bewegungen  vorwärts, 
als  ob  das  vorher  so  lebhafte  Tier  in  eine  träge  Kröte  verwandelt 
worden  wäre.  Bei  näherem  Zusehen  findet  man,  daß  die  Kontraktion 
rasch  erfolgt,  aber  sich  nur  langsam  löst.  Der  aufsteigende  Teil  der 

Zuckungskurve  steigt  steil  an,  und  die  Verkürzung  ist  sogar  größer 
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als  normal,  aber  der  absteigende  Ast,  der  den  Übergang  zum  Ruhe¬ 
zustand  repräsentiert,  fällt  sehr  langsam  und  erreicht  erst  nach  40 
bis  bOmal  so  langer  Zeit  wie  beim  normalen  Muskel  die  Abszissen¬ 
linie.  Dies  macht  die  charakteristischen  raschen  Sprünge,  in  denen 
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die  Bewegung  normalerweise  geschieht,  unmöglich.  Die  abnorme  Form 
der  Veratrinkurve  ist  von  hohem  physiologischem  Interesse,  und  man 
nimmt  zu  ihrer  Erklärung  an,  daß  es  sich  entweder  um  einen  Tetanus 
handelt,  oder,  daß  die  quergestreiften  Muskeln  zwei  verschiedene 
Elemente  enthalten,  von  denen  die  einen  rasche  Kontraktionen  aus- 
füliren  (entsprechend  dem  steil  ansteigenden  Teil  der  Kurve),  während 
die  andern  sich  durch  langsame  Bewegung  auszeichnen;  diese  letzteren 
wären  es  hauptsächlich,  die  durch  Veratrin  in  Tätigkeit  gesetzt 
würden  (Bottazi,  Nöb hecke  unter  Heubner).  Die  absolute  Kraft 
des  Muskels  leidet  nicht;  nach  kleinen  Dosen  wird  sie  sogar  gesteigert, 
und  die  langdauernde,  kräftige  Zusammenziehung  ist  von  einer  großen 
Wärmeentwicklung  begleitet.  Bei  den  Säugetieren  findet  sich  dieselbe 
Wirkung,  aber  ebenfalls  nur  nach  sehr  kleinen  Veratrindosen;  größere 
Mengen  lähmen  die  Muskeln. 

Bei  Säugetieren  ist  die  Wirkung  auf  die  Zirkulation  sehr  ver¬ 
wickelt,  da  das  Veratrin  sowohl  auf  die  Muskulatur  des  Herzens  wie 
auf  seine  Nerven  und  auf  das  Gefäßzentrum,  je  nach  der  Größe  der 
Dosen,  teils  erregend,  teils  lähmend  wirkt.  Mittelgroße  Dosen  be¬ 
wirken  Puls  Verlangsamung,  wahrscheinlich  weil  die  Kontraktion  in 
der  beschriebenen  Weise  verlängert  wird,  und  zentrale  Lähmung  der 
Gefäßnerven.  Der  Blutdruck  fällt  daher  sehr  stark,  und  die  Körper¬ 
temperatur  sinkt. 

Therapeutische  Anwendung.  Veratrin  wird  jetzt  nur  als  Anti- 
parasitikum  und  schmerzstillendes  Mittel  gegen  Neuralgien,  haupt. 
sächlich  Trigeminusneuralgie,  angewandt.  Der  frühere  Gebrauch  von 
Veratrin  oder  Tinctura  Veratri  bei  Fieberkrankheiten,  speziell  Pneu¬ 
monie,  ist  jetzt  fast  überall  aufgegeben.  Der  Temperaturabfall,  der 
erreicht  wird,  ist  nicht  durch  eine  spezifische  antipyretische  Wirkung 
bedingt,  sondern  eine  Folge  der  beginnenden  Herzschwäche  und  des 
Sinkens  des  Blutdruckes,  also  als  Kollapssymptom  zu  deuten. 

Präparate. 

Semen  Sabadillae  „Läusesamen“.  Von  Schoenocaulon  officinale  (Melanthaceae) 
Mexiko.  Kleine,  runzlige,  schwarzbraune  Samen,  die  Mäuseexkrementen  ähneln. 
Äußerl.  in  Salbe  1  : 4  oder  Dekokt  5 :  ‘200  oder  als  Acetum  Sabadillae  gegen  Fedi- 
culi  capitis.  Mit  Vorsicht  anzuwenden,  namentlich  wo  Exkoriationen  die  Re¬ 
sorption  des  Veratrins  begünstigen  können. 

Veratrinum.  Weißes  Pulver,  dessen  Staub  aufs  heftigste  zum  Niesen  reizt. 
Das  oftizinelle  Präparat  ist  eine  Mischung  der  Alkaloide  der  Sabadillasameu. 
Innerl.  0,001—0,005.  Äußerl.  gegen  Neuralgien  in  3--5proz.  Salbe:  Veratrini  0,5, 
Adip.  benzoat.  10,0.  Eine  Menge  von  Erbsengroße  auf  einmal  einzureiben.  Vera¬ 
trin  ist  Bestandteil  einzelner  „Haarwässer“.  Es  ist  nicht  unmöglich,  daß  die 
Reizung  und  Hyperämie  der  Haut  dem  Haarwuchs  förderlich  sein  kanu.  Rp.  Vera¬ 
trini  0,25 — 0,5,  Spiritus  80,0,  Ol.  Ricini  20,0.  Zum  Einreiben  des  Haarbodens 
dreimal  wöchentlich. 
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Rhizoma  Veratri.  Wurzel  von  Veratrum  album  (Melanthaceae),  einer  statt¬ 
lichen,  in  den  Gebirgen  von  Süd-  und  Mitteleuropa  wachsenden  Pflanze  mit  in¬ 
wendig  weißen,  äußerlich  grünen  Blüten.  Kurzer  zylindrischer  oder  umgekehrt 
kegelförmiger  mit  Wurzeln  besetzter  Wurzelstock. 

Tinctura  Veratri,  lOproz.  Tinktur.  Innerl.  S — 5 — 10  Tropfen  in  schleimigem 
Vehikel. 

18.  Apomorphin. 

Apomorphin  kommt  nicht  fertig  in  der  Natur  vor,  sondern  wird 
durch  Behandlung  von  Morphin  mit  konzentrierter  Salzsäure  her- 
gestellt.  Die  Formel  entspricht  der  des  Morphins  minus  H2O.  Doch 
ist  nicht  allein  ein  Molekül  Wasser  ausgetreten,  sondern  es  sind 
tiefere  Veränderungen  im  Morphinmolekül  vor  sich  gegangen.  In 
derselben  Weise  wird  aus  Codein  Apocodein  dargestellt. 

Wirkungen.  Trotz  der  Verwandtschaft  sind  die  Wirkungen  des 
Apomorphins  auf  das  Zentralnervensystem  doch  sehr  verschieden 
von  denen  des  Morphins.  Es  erzeugt  in  mäßiger  Menge  keine  Nar¬ 
kose,  sondern  nur  Exzitation  und  hat  seinen  speziellen  Angriffspunkt 
in  dem  sogenannten  „Brechzentrum^,  dessen  Sitz  im  verlängerten 
Mark,  in  der  Nähe  des  Atemzentrums,  angenommen  wird.  Dieses 
Zentrum  reagiert  außerordentlich  fein  auf  Apomorphin,  so  daß  sehr 
kleine  Dosen,  die  sonst  keine  nachweisbare  Wirkung  haben,  beim 
Menschen  und  bei  fleischfressenden  Tieren  prompt  Erbrechen  hervor- 
rufen.  Daß  dieses  auf  zentralem  Wege  ausgelöst  wird,  kann  mit  Sicher¬ 
heit  daraus  geschlossen  werden,  daß  Apomorphin  rascher,  und  vor  allem 
in  kleinerer  Dosis  bei  subkutaner  Injektion  als  bei  innerlicher  Dar¬ 
reichung  wirkt,  und  daß  das  Erbrechen  auch  nach  Durchschneidung 
beider  Vagi,  die  die  Wirkung  der  nur  peripher,  d.  h.  auf  die  Magen¬ 
schleimhaut  wirkenden  Emetika  aufhebt,  eintritt. 

Auch  das  Großhirn  wird  von  der  Wirkung  betroffen,  aber  leichtere 
Exzitationszustände  werden  bei  Fleischfressern  durch  den  depri¬ 
mierenden  Einfluß  des  Erbrechens  verschleiert.  Erst  nach  größeren 
Dosen  zeigen  sich  die  Versuchstiere  (Hunde,  Katzen)  höchst  unruhig 
und  laufen  von  unwiderstehlichem  ßewegungsdrang  getrieben  ohne 
Rücksicht  auf  Hindernisse  umher,  häufig  in  Manegebewegungen.  Bei 
den  Pflanzenfressern,  wo  Erbrechen  nicht  vorkommt,  z.  B.  bei  Ka¬ 
ninchen,  treten  die  gewöhnlichen  Zeichen  von  Reizung  des  Großhirns 
und  des  verlängerten  Markes  schon  nach  kleinen  Dosen  un verhüllt 
hervor.  Die  Atmung  wird  beschleunigt  und  ist  abnorm  tief,  die  Tiere 
geben  ihr  gewöhnliches  Phlegma  auf,  werden  ängstlich  und  unruhig, 
machen  Kletterversuche,  nagen  an  allen  möglichen  Gegenständen 
und  geben  ihre  Erregung  in  dem  gewöhnlichen  Alarmsignal,  raschen 


Apomorphin. 


1^7 

Schlägen  mit  den  Hinterbeinen  gegen  die  Unterlagi'.j  kund.  Sehr 
große  Dosen  lähmen  das  Zentralnervensystem.  Der  Tod  tritt  in 
Dyspnoe  ein,  während  das  Herz  noch  schlägt,  l^ei  niederen  Tieren 
lälimt  Apomorphin,  gleich  andern  Brechmitteln,  die  quergestreifte 
Muskelsubstanz,  einschließlich  der  Herzmuskulatur,  eine  Wirkung,  die 
hei  höheren  Tieren  fehlt. 

Das  Erbrechen  ist  ein  sehr  komplizierter  Akt,  der  nicht  bloß  in 
Magenentleeruug  besteht.  Es  lassen  sich  3  Phasen  unterscheiden. 
Alle  Emetika  rufen  zunächst  eine  Reihe  prodromaler  Symptome  her¬ 
vor,  die  das  sogenannte  iSiauseastadium  bilden:  dies  ist  charakteri¬ 
siert  durch  ein  eigentümliches,  höchst  widerwärtiges,  längs  des  Öso¬ 
phagusverlaufes  und  im  Epigastrium  lokalisiertes  Gefühl,  das  man 
*  •  «  • 

Übelkeit  nennt.  Gleichzeitig  mit  der  Übelkeit  beginnt  eine  lebhafte 
Sekretion  aus  vielen  Drüsen,  das  Wasser  läuft  im  Mund  zusammen, 
es  kommt  zu  Schweißausbruch,  und  in  Larynx  und  Bronchien  wird 
dünnflüssiger  Schleim  abgesondert.  Dazu  kommt  das  Gefühl  großer 
Abspannung,  alle  Muskeln  erschlaffen,  der  Puls  ist  sehr  frequent, 
das  Gesicht  blaß  und  die  Atmung  beschleunigt.  Nachdem  diese  un¬ 
angenehmen  Prodrome  längere  oder  kürzere  Zeit  bestanden  haben, 
kommt  es  zur  Magenentleerung  selber.  Wie  Röntgenuntersuchungen 
an  Hunden  ergeben  (Hesse  unter  Magnus),  wird  zunächst  der  er¬ 
schlaffende  Fundus  vom  Pylorusteil  aus  gefüllt,  tiefe  Inspirationen 
bei  geschlossener  Stimmritze  erzeugen  im  Innern  des  Thorax  negativen 
Druck,  infolgedessen  wird  der  Mageninhalt  durch  die  Öffnung  der 
Cardia  in  die  Speiseröhre  emporgesaugt.  Gleichzeitig  erfolgen  starke, 
stoßweise  Kontraktionen  der  Bauchmuskulatur,  des  Zwerchfells  und 
des  Magens  selbst,  die  in  Verbindung  mit  forcierten  Exspirationen 
—  die  Glottis  ist  andauernd  geschlossen  —  mit  ansehnlicher  Kraft 
den  Mageninhalt  hin austr eiben,  oft  durch  Mund  und  Nase  zugleich. 
Als  letzter  Akt  schließt  sich  das  Kollapsstadium  an,  ein  halb  be¬ 
haglicher  Erschöpfungszustand,  der  als  eine  Befreiung  empfunden 
wird,  obgleich  er  nicht  selten  das  Gepräge  einer  ganz  ernsten  Schwäche 
trägt,  die  jedoch  in  der  Regel  rasch  von  völligem  Wohlbefinden  und 
normalen  Verhältnissen  oder  Neigung  zu  Schlaf  abgelöst  wird. 

Von  einem  guten  Emetikum  verlangt  man,  daß  das  Nauseastadiuni 
kurz  sei,  das  Erbrechen  sicher  eintrete  und  das  abschließende  Kollaps¬ 
stadium  ungefährlich  sei. 

Therapeutische  Anwendung.  Emetika,  vor  allem  der  Brech¬ 
weinstein,  spielten  eine  hervorragende  Rolle  in  der  antiphlogistischen 
ddierapie  früherer  Zeiten.  Sie  wurden  in  der  Absicht  angewandt,  das 
Fieber  zu  bekämpfen,  die  Krankheit  ,,uinzustimmen  und  die  ,,Materia 
peccans“  herauszubefördern,  sowohl  bei  inneren  Krankheiten,  wie  bei 
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chirurgischen  Affektionen,  z.  B.  Abszessen,  Entzündung,  Erysipel. 
Vor  Einführung  von  Äther  und  Chloroform  wurden  sie  auch  bei  der 
Behandlung  von  Luxationen  benutzt;  der  Patient,  erhielt  ein  kräftiges 
Brechmittel,  und  sobald  die  Nausea  voll  entwickelt  war,  begann  man 
mit  den  Repositionsmanövern,  die  von  der  ^luskelerschlaffung  be¬ 
günstigt  waren. 

Jetzt  werden  Brechmittel  nur  auf  folgende  Indikationen  hin  ver¬ 
ordnet: 

1.  Zur  Entleerung  des  Magens  bei  Vergiftungen.  Wo  es  möglich  . 
ist,  benutzt  man  indessen  heutzutage  lieber  die  Magenspülung,  die 
einen  viel  weniger  eingreifenden  Prozeß  wie  das  Erbrechen  darstellt, 
den  Magen  besser  reinigt  und  den  großen  Vorteil  hat,  ihren  Zweck 
auch  da  zu  erfüllen,  wo  der  Patient  nicht  auf  Brechmittel  reagiert 
(narkotische  Vergiftungen).  Wenn  sich  Fremdkörper  im  Ösophagus 
nicht  mit  der  Sonde  hinabstoßen  lassen,  kann  man  eine  Apomorphin¬ 
injektion  versuchen. 

2.  Membranen  und  Fremdkörper  im  Kehlkopf  und  Luftröhre 
werden  während  des  Brechaktes  selber  nicht  entfernt,  da  die  Stimm¬ 
ritze  geschlossen  ist,  sie  können  aber  durch  die  heftigen  Erschütte¬ 
rungen  und  die  vermehrte  Sekretion  so  weit  gelockert  werden,  daß 
nachfolgende  Hustenstöße  sie  herausbefördern. 

3.  Man  nimmt  an,  daß  die  meisten  Brechmittel  schon  in  kleinen 
Dosen,  die  noch  nicht  emetisch  wirken,  die  Absonderung  von  dünn¬ 
flüssigem  Sekret  in  den  Luftwegen  veranlassen,  und  verwendet  sie 
daher  als  Expektorantien  bei  trockenen  Katarrhen  mit  spärlichem, 
zähem,  an  den  Bronchienwänden  festklebendem  Sekret,  das  schwer 
ausgehustet  werden  kann,  obgleich  sich  der  Luftstrom  bei  heftigen 
Hustenstößen  mit  großer  Geschwindigkeit  bewegt.  Die  klinische  Er¬ 
fahrung  hat  gezeigt,  daB  man  in  solchen  Fällen  durch  Emetika  in 
nicht  brechenerregenden  Dosen  erreichen  kann,  daß  der  zähe  Schleim 
flüssiger  wird  und  sich  lockert,  daß  die  trockenen  Rasselgeräusche 
sich  in  feuchte  verwandeln  und  die  Expektoration  erleichtert  wird. 
Wo  sich  schon  von  vornherein  reichliches  dünnflüssiges  Bronchial¬ 
sekret  findet,  würde  es  ein  Fehler  sein,  dessen  flenge  noch  weiter 
zu  vermehren.  Man  greift  in  solchen  Fällen  zu  Mitteln,  von  denen 
man  voraussetzt,  daß  sie  die  Resorption  begünstigen  oder  zu  kräfti¬ 
gerem  Husten  anregen,  z.  B.  Benzoesäure,  Senega  und  Kampfer 
(direkte  Expectorantia). 

Brechmittel  sind  bei  allen  Zuständen  kontraindiziert,  wo  plötz¬ 
liche,  starke  Druckänderungen  im  Brustkorb  und  Unterleib  schädlich 
wirken  können,  also  bei  Aneurysmen^  Äther  omatose  bei  Hernien  und 
weit  vorgeschrittfener  Gravidität  sowie  bei  Phthisis  mit'  Neigung  zu 
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lAingenhliitimgen.  Der  das  Erbrechen  begleitende  Kollaps  gebietet 
Vorsicht  bei  Herzschwäche,  bei  sehr  alten  und  schwächlichen  Indi¬ 
viduen  und  bei  kleinen  Kindern. 

Apomorphin  ist  das  beste  Brechmittel.  Es  wirkt  sehr  sicher,  in 
der  Regel  innerhalb  10  Minuten,  nach  verliältnismäßig  leichten  Pro¬ 
dromalsymptomen,  und  der  nachfolgende  Kollaps  ist  weniger  aus¬ 
gesprochen  als  bei  den  meisten  andern  Emeticis.  Es  wird  subkutan 
verabfolgt  und  kann  daher  Patienten,  die  bewußtlos  sind  oder  sich 
weigern  Medikamente  einzunehmen,  beigebracht  werden. 

Quebrachoalkaloide. 

Die  Quebraehorinde  (Cortex  tjuebraeho)  enthält  mehrere  Alkaloide,  unter 
andern  das  Quebrachin ,  das  in  kleinen  Dosen  erregend  auf  das  Zentralnerven¬ 
system  wirkt.  Sehr  große  Dosen  bewirken  Lähmung  des  Zentralnervensystems, 
später  auch  des  N.  vagus  sowie  der  sympathischen  und  motorischen  Nerven¬ 
endigungen  (Douglas  Cowj.  Bisweilen  erweist  sich  Quebracho  als  ein  sehr 
wirksames  Linderungsmittel  bei  Dyspnoe  von  verschiedener  Art,  besonders  bei 
Emphysem  und  Asthma,  weniger  bei  Atemnot,  die  durch  Phthise,  Nieren-  und 
Herzkrankheiten  verursacht  ist. 

Präparate  und  Dosen. 

Apomorpliinum  hydroehloricum,  Apomorphinhydrochlorid,  C17H17O2N  HCI 
+  H2O.  Weiße  oder  grauweiße  Kristalle,  die  dem  Licht  und  der  Feuchtigkeit 
ausgesetzt  sich  bald  grün  färben  und  an  Wirksamkeit  verlieren.  Als  Emetikum 
subkutan  0,005—0,01 — 0,02.  Bei  Kindern  unter  zwei  Jahren  0,001 — 0,002.  Innert. 
als  Expektorans  0,005  mehrmals  tägl.  in  Lösung. 

Apocodeinum,  hydrochloricum ,  C1SH19O2N  •  HCl,  gelbes  oder  graugrünliches, 
hygroskopisches,  leicht  lösliches  Pulver.  Innert.  0,01 — 0,03  einige  Male  tägl.  (bei 
•  chronischer  Bronchitis  empfohlen). 

Gortex  Quebracho  („Quebracho  blanco“).  Aspidosperma  Quebracho  (Apo- 
cynaceae)  Argentina.  Große,  flache  oder  schwach  gebogene,  3cm  dicke  Rinden¬ 
stücke,  auf  der  Bastseite  rotgelb  oder  gelbbraun  und  längsgestreift,  auf  der 
Außenseite  graubraun,  von  tiefen  Furchen  durchzogen,  die  oft  fast  quadratische 
Felder  bilden.  Wird  am  besten  als  Tinctura  Quebracho  angewandt.  Innert.  1 — 2  Tee¬ 
löffel  dreimal  tägl. 


19.  Emetin  (Ipecacuanha). 

In  der  Radix  Ipecacuanbae,  der  „Brechwurzek^,  findet  sieb  die  gerb¬ 
stoffartige  Ipecaciianhasäurey  sowie  die  Alkaloide 
und  dessen  iMetbylverbindung  Emetin. 

Wirkungen.  Die  Ipecacuanbaalkaloide  haben  in  ihren  Wir¬ 
kungen  große  Ähnlichkeit  mit  dem  Brechweinstein.  Sie  rufen  auf 
intakter  Haut  und  mehr  noch  auf  Schleimhäuten  Reizung  und  Ent¬ 
zündung  hervor.  Auf  der  Haut  entstehen  bei  längerer  Einwirkung 
stark  juckende  Bläschen  und  Pusteln,  die  mit  oder  ohne  Narben¬ 
bildung  heilen.  Beim  Pulverisieren  der  Wurzel  muß  das  Gesicht 
geschützt  werden,  da  der  Staub  die  Augen  stark  reizt  und  eingeatmet 
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die  heftigste  Reaktion  von  seiten  der  Schleimhäute  der  Luftwege 
hervorruft,  profusen  Schnupfen,  Heiserkeit,  Husten,  bei  besonders 
empfindlichen  oder  an  Jpecacuanha-Idiosynkrasie  leidenden  Personen 
sogar  starke  asthmatische  Anfälle  und  vorübergehende  Amblyopie. 

Größere  innere  Gaben  der  pulverisierten  Wurzel  bewirken  erst 
eine  oft  ziemlich  langdauernde  Nausea  mit  all  ihren  begleitenden 
Symptomen,  u.  a.  Absonderung  dünnflüssigen  Bronchialsekretes,  und 
dann  ein-  oder  mehrmaliges  Erbrechen  mit  nachfolgenden,  in  der 
Regel  ganz  leichten  Kollapssymptomen.  Wenn  die  Wirkung  fehl 
schlägt  und  das  Pulver  nicht  entleert  wird,  sondern  in  den  Harm 
gelangt,  kann  Diarrhöe  die  Folge  sein. 

Das  Erbrechen  wird  nicht  wie  beim  Apomorphin  auf  zentralem 
Wege  ausgelöst,  sondern  ist  die  Folge  einer  Reizung  der  Magenschleim¬ 
haut.  Man  kann  dies  daraus  entnehmen,  daß  schon  Gaben  der  Wurzel, 
die  wenigen  Zentigramm  der  Alkaloide  entsprechen,  in  der  Regel  ge¬ 
nügend  sind,  während  selbst  intravenöse  Injektionen  weit  größerer 
Mengen  Emetin  nur  ausnahmsweise  emetisch  wirken.  Aus  den 
neuesten  Untersuchungen  über  Dysenteriebehandlung  von  Rogers  u.  a. 
(1912 — 13)  geht  hervor,  daß  subkutane  und  intravenöse  Dosen  von 
6 — 15  cg  salzsauren  Emetins  beim  Menschen  meist  nur  leichtes  Ubel- 
befinden,  Müdigkeitsgefühl  und  vorübergehende  Rötung  des  Gesichts 
hervorrufen,  dagegen  nur  selten  Erbrechen. 

Subkutane  oder  intravenöse  Injektion  von  großen  Dosen  der 
Alkaloide  verursacht  bei  Tieren  eine  akute  Enteritis  mit  allen  ana¬ 
tomischen  und  klinischen  Symptomen:  starke  Schleimhautentzündung, 
Schwellung,  Injektion,  schleimig-eitrige  Exsudation,  LTlzerationen 
und  blutige  Darmentleerungen,  ferner  ähnliche  Veränderungen  in 
den  Bronchien  und  Alveolen,  Lungenödem  und  rote  Hepatisation.  Schließ¬ 
lich  tritt  der  Tod  durch  Herzlähmung  ein.  Nach  den  neuesten  Unter¬ 
suchungen  (Pick  und  Wasicky  1916)  ist  das  Emetin  ein  pezifisch 
auf  die  glatte  .Muskulatur,  ohne  Vermittelung  des  Nervenapparates, 
lähmend  wirkendes  Gift  und  die  genannten  Erscheinungen  lassen  sich 
durch  die  Lähmung  der  Kapillargefäße  der  betreffenden  Organe  er¬ 
klären  (vgl.  die  analogen  Darm  Wirkungen  des  Colchicins  und  des  Arseniks). 

Wahrscheinlich  hat  Ipecacuanha  auch  eine  schwach  schweiß¬ 
treibende  Wirkung.  Die  Ipecacuanhasäure  scheint  unwirksam  zu  sein. 

Anwendung.  Als  Emetikum  wird  Rad.  Ipecacuanhae  jetzt  wenig 
benutzt.  Die  Wirkung  ist  nicht  so  sicher  wie  die  des  Apomorphins, 
und  das  Erbrechen  stellt  sich,  da  eine  gewisse  Zeit  erforderlich  ist, 
bis  die  Alkaloide  im  Magen  aus  der  Wurzel  extrahiert  sind,  nicht 
immer  mit  der  gewünschten  Schnelligkeit  ein.  Apomorphin  ist  daher 
das  weit  überlegene  Mittel,  wo  rasche  Entleerung  geboten  ist  (Vergiftungen). 


Emetin  (Ipecaciianha). 


141 


Handelt  es  sich  um  Expektoration,  so  ist  das  Verhältnis  umge¬ 
kehrt.  Hier  ist  es  von  Vorteil,  daß  die  Wirkung  protrahiert  ist,  und 
Ipecaciianha  wird  dauernd  viel  bei  trockenen  Katarrhen  tnit  spärlicher 
Sekretion  als  ExpeJctorans  benutzt. 

Bei  akuten  Bronchitiden  wird  es  oft  mit  Opium  kombiniert,  z.  B. 
in  dem  bekannten  Dover’schen  Pulver  oder  Pulvis  Tpecacuanhae  opiatus. 
Aus  neueren  Untersuchungen  geht  hervor,  daß  die  beiden  Ipecacuan- 
haalkaloide  nicht  ganz  in  derselben  Weise  wirken.  Das  Cephaelin 
wirkt  stärker  emetisch,  das  Emetin  mehr  schleimlösend  und  ist  daher 
bei  Bronchitis  ein  rationelleres  Mittel  als  die  Wurzel,  (s.  unter  Präparate). 

Die  Ipecacuanhawurzel  hat  einen  alten  Ruf  als  Mittel  gegen  die 
in  vielen  Tropenländern  vorkommende  epidemische  Dysenterie  („Ra¬ 
dix  antidysenterica“,  „Ruhrwurzel“).  In  den  letzten  Jahren  hat  diese 
Behandlung  ganz  neue  Wege  eingeschlagen.  Während  man  früher 
die  Alkaloide  als  überflüssig  betrachtete  und  sogar  eine  „Radix  de- 
eraetinisata“  gebrauchte,  wendet  man  jetzt  subkutan  und  intravenös 
sehr  große  Emetindosen  an.  Auf  diese  Weise  kann  das  Alkaloid, 
das  eine  spezifische  Wirkung  auf  die  Dysenterieamöben  hat,  vom 
Blut  her  die  in  den  tieferen  Schichten  der  Darmwand  hausenden 
Parasiten  erreichen;  durch  gleichzeitige  innere  Ipecacuanhabehandlung 
sucht  man  auf  die  Amöben  in  den  Darmulzerationen  einzuwirken. 
Auch  bei  gewöhnlichem  Darmkatarrh  mit  Durchfällen,  bei  chronischem 
Magenkatarrh  und  Dyspepsie  wird  Ipecaciianha  zuweilen  verordnet. 

Präparate  und  Dosen. 

Radix  Ipecacuanhae  von  Uragoga  Ipecacuanha  (Rubiaceae)  Brasilien.  Dünne, 
gekrümmte,  unverästelte  Wurzeln,  mit  ringförmigen  Rindenverdickungen  ver¬ 
sehen,  die  der  Wurzel  ein  perlschnurähnliches  Aussehen  verleihen.  Nur  die 
Rinde  wird  zu  Pulver  verarbeitet;  sie  enthält  durchschnittlich  2 — 2,5%  Alkaloide. 
Innerl.  als  Brechmittel  1,0  aller  10 — 15  Minuten  bis  zur  Wirkung,  im  ganzen 
2,0— 4,0;  für  Kinder  0,5  pro  dosi,  im  ganzen  1,0 — 2,0.  Als  Expektorans 
0,02 — 0,05,  als  Pulver  oder  als  Infus  0,5  —  1,0:200,0,  aller  2 — 3  Stunden  ein  Eß¬ 
löffel;  bei  sensiblen  Personen  verursachen  die  ersten  Dosen  oft  Übelkeit,  selten 
Erbrechen. 

Pulvis  Ipecacuanhae  opiatus  s.  Pulvis  Doveri,  siehe  Opium. 

Ipecopan,  Tabletten  die  3,5mg  Emetinsalz  und  2,5mg  Morphin  enthalten; 
innerl.  1  Tabl.  3  mal  tägl. 

Tinctura  Ipecacuanhae  (10%).  Innerl.  als  Expektorans  10 — 30  Tropfen  pro  dosi. 

Sirupuß  Ipecacuanhae  MD-  /rmer/.  Teelöffelweise  als  Expektorans,  1  Eßlöffel 
als  Emetikum. 

Emetinum  hydrochloricum  (oder  hydrohromicum) ,  wasserlösliche  Kristalle. 
Von  Baermann  und  Heine  mann  werden  sehr  große  Dosen  vorgeschlagen: 
1 — 2  intravenöse  oder  subkutane  Injektionen  von  0,15 — 0,2,  dann  im  Verlauf  von 
3 — 10  Tagen  in  2 — 3 tägigen  Intervallen,  je  nach  dem  Befund,  4—5  subkutane 
Injektionen  von  je  0,1— 0,2.  Andere  injizieren  etwa  0,06  tägl. 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


20.  Saponine. 

Saponine  heißen  eine  Reihe  stickstofffreier  Glykoside,  die  sich 
dadurch  auszeichnen,  daß  ihre  wässerigen  Lösungen  wie  Seifenwasser 
schäumen.  Die  meisten  Saponine  kristallisieren  nicht,  sie  machen 
den  Eindruck  von  kolloiden  Körpern  mit  großem  Molekül,  sind  nur 
schwer  dialysierbar,  lassen  sich  wie  Eiweiß  aus  ihren  Lösungen  aus¬ 
salzen  und  haben  die  Eigenschaft,  unlösliche  Partikeln  in  wässerigen 
Lösungen  fein  verteilt  zu  erhalten.  Sie  werden  daher  technisch  zur 
fabrikmäßigen  Herstellung  haltbarer  Emulsionen  (Lebertran,  Rizinusöl) 
benutzt  und  bisweilen  Brauselimonaden  zugesetzt,  um  sie  stark  schäu¬ 
mend  zu  machen.  In  chemischer  Hinsicht,  wie  auch  in  ihren  Wir¬ 
kungen  sind  die  Saponine  hach  den  Untersuchungen  von  Kobert 
wahrscheinlich  alle  nahe  miteinander  verwandt.  Die  giftigsten  Sa¬ 
ponine  werden  häufig  als  Sapotoxine  bezeichnet.  Die  Untersuchungen 
der  letzten  Jahre  haben  ergeben,  daß  die  Saponine  eine  weit  größere 
Verbreitung  im  Pflanzenreich  besitzen,  als  man  früher  angenommen 
hat,  und  sie  werden  jetzt  in  immer  mehr  Arten  nachgewiesen. 

Folgende  sind  die  wichtigsten; 

Saponaria  offieinalis  (Caryophyllaceae)  „Seifenwurzel“,  war  früher  als  Arznei¬ 
mittel  im  Gebrauch  und  wird  jetzt  von  neuem  wieder  verwendet.  Die  Wurzel 
enthält  4 — 50/o  Saponin.  Quillaja  Saponaria,  „Seifenrinde“,  enthält  Quillajasapo- 
toxin  und  Quillajasäure.  Sie  wird  außer  in  der  Medizin  zur  Wäsche  gefärbter 
Stoffe  (Seide)  benutzt,  die  die  gewöhnlichen  alkalischen  Fettseifen  nicht  vertragen. 
Polygala  Senega  enthält  Senegin,  und  die  vielen  Smilaxarten,  die  die  Rad.  Sarsa- 
parillae  liefern,  enthalten  nicht  weniger  als  3  verschiedene  Saponine.  In  der  Korn¬ 
rade  Agrostemma  Githago  (Caryophyllaceae),  der  bekannten  mit  großen  rotvioletten 
Blüten  geschmückten  Unkrautpflanze,  findet  sich  das  Githagin,  das  zu  den  giftig¬ 
sten  Saponinen  gehört.  Paridin  in  Paris  quadrifolia  (Smilaceae),  der  bekannten 
vierblättrigen  Frühjahrspflanze,  ist  ebenfalls  sehr  giftig.  Dasselbe  gilt  vom  Cyklamin 
in  Cyclamen  europaeum,  einer  Primulacee,  deren  verschiedene  Formen  als  Topf¬ 
pflanze  unter  dem  Namen  Alpenveilchen  kultiviert  werden.  Auch  das  von  Faust 
tl907)  im  Gift  der  ostindischen  Brillenschlange  gefundene  Ophiotoxin  schließt  sich 
in  pharmakologischer  Hinsicht  an  die  Saponine  an. 

Wirkuiigen.  Direkt  ins  Blut  eingeführt  sind  fast  alle  Saponine 
sehr  giftig.  Größere  Mengen  erzeugen  Krämpfe  und  darauf  im  Laufe 
weniger  Minuten  Atemlähmung,  kleinere  Dosen,  die  das  Zentralnerven¬ 
system  nicht  so  rasch  lähmen,  eine  Darmentzündung,  die  in  klinischer 
wie  anatomischer  Hinsicht  der  Dysenterie  gleicht:  blutige  Darm¬ 
entleerungen,  Schwellung,  Injektion,  Blutaustritt  und  Nekrose  in  der 
Darmwand.  Auch  in  den  geschwollenen  Mesenterialdrüsen  und  im 
Endokard  finden  sich  Extravasate.  Außerdem  wirken  viele  Saponine 
zerstörend  auf  die  roten  BlutTcorperchen,  deren  Farbstoff  austritt  und 
sich  im  Serum  auf  löst.  Am  stärksten  wirken  in  dieser  Richtung  Dios- 
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Saponine. 

coriii  (in  Dioacorea  alata),  sowie  2  Saponine  der  Sarsaparillenwurzel, 
die  schon  in  einer  Verdünnung  von  l:4(j0  000  und  1:125000  die 
Blutkörperchen  vollständig  aufiösen. 

Trotz  aller  dieser  Wirkungen  können  die  saponinhaltigen  Arznei¬ 
mittel,  z.  B.  Radix  Sarsaparillae,  innerlich  ungestraft  in  großen  Dosen 
gegeben  werden,  denn  durch  intakte  Schleimhäute  werden  die  Saponine 
nicht  resorbiert,  oder  sie  werden  von  den  Alkalien  und  Fermenten 
des  Darmes  in  unwirksame  Verbindungen  zerlegt.  Das  Agrostemma- 
sapotoxin,  Githagin,  wird  jedoch  leicht  resorbiert  und  kann  daher 
zu  Vergiftungen  führen,  wenn  das  Korn  stark  mit  den  Kornrade¬ 
samen  verunreinigt  ist.  Die  übrigen  Saponine  sind  in  der  Regel 
nur  schleimhantr eilend.  Im  Auge  rufen  sie  Tränenfluß,  Schmerz  und 
Entzündung,  in  der  Käse  starke  Sekretion  und  Niesen  hervor,  haben 
einen  unangenehmen  kratzenden  Geschmack  und  in  kleinen  Dosen 
(dies  gilt  namentlich  von  Senega  und  Quillaja)  im  ganzen  dieselben 
Wirkungen  wie  die  Ipecacuanhawurzel  und  ähnliche  Emetika;  sie  er¬ 
zeugen  nämlich  Salivation,  vermehrte  Bronchialsekretion  und  oft 
Übelkeit,  weswegen  sie  als  expektorierende  Mittel  angewandt  werden. 
Größere  Dosen  können  Erbrechen  und  Diarrhöe  verursachen. 

Therapeutische  Anwendung.  —  Eadix  Senegae,  indianische 
Schlangenwurzel,  so  genannt,  weil  sie  ursprünglich  von  den  Indianern 
als  Linderungsmittel  gegen  die  nach  Schlangenbiß  auftretenden  Re¬ 
spirationsbeschwerden  benutzt  worden  sein  soll,  bewirkt,  wie  man  an¬ 
nimmt,  in  den  gewöhnlich  gebrauchten  Dosen  Absonderung  dünn¬ 
flüssigen  schleimlösenden  Bronchialsekretes  und  wird  daher  als  ex- 
pektorierendes  Mittel  angewandt.  Da  der  kratzende  Geschmack 
Husten  auslöst,  wird  Senega  im  Gegensatz  zu  andern  sekretions¬ 
steigernden  Mitteln  nicht  nur  bei  trockener  Bronchitis  verordnet, 
sondern  auch  da,  wo  feuchte  Rasselgeräuche  darauf  hinweisen,  daß 
bereits  größere  Schleimmengeu  vorhanden  sind,  also  im  zweiten  Sta¬ 
dium  der  akuten  Bronchitis,  bei  chronischen  Bronchitiden  und  bei 
Pneumonie  im  Lösungs stadium. 

Radix  Sarsaparillae,  die  früher  viel  gegen  chronische  Hautkrank¬ 
heiten,  Rheumatismus  und  namentlich  Syphilis  im  Gebrauch  war, 
enthält  mehrere  Saponine,  die  aber  vom  Verdauungskanal  aus  kaum 
resorbiert  werden.  Jedenfalls  sieht  man,  soweit  man  es  bis  jetzt 
beurteilen  kann,  selbst  nach  großen  innerlichen  Dosen  weder  bei 
Menschen  noch  bei  Tieren  andere  Symptome  als  solche,  die  der  lo¬ 
kalen  Wirkung  auf  die  Schleimhäute  zuzuschreiben  sind.  —  Ob  die 
Rad.  Sarsaparillae  irgendwelchen  Einfluß  auf  die  erwähnten  Krank¬ 
heiten  hat,  ist  sehr  zweifelhaft.  Eintretende  Besserung  bei  Syphilis 
kann  der  Art  und  Weise  des  Gebrauchs  zuzuschreiben  sein;  diese 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


Wurzel  wird  näiiilicli  gleich  mehreren  andern  sogenannten  „blut¬ 
reinigenden“  Mitteln  in  Form  dünner  Dekokte  verordnet,  die  nach 
ererbten  Vorschriften  warm  und  in  bedeutenden  Qluantitäten  genossen 
werden  sollen;  vielleicht  kann  die  schweili treibende,  diuretische  und 
durch  die  Saponine  unterstützte  laxierende  Wirkung  des  heißen  Wassers 
die  Ausscheidung  verschiedener  Krankheitsgifte  befördern  und  so 
zur  Heilung  beitragen. 

Liguum  Guajaci.  Auch  diese  alte  Droge,  die  einst  ein  sehr 
angesehenes  Mittel  gegen  Syphilis  war,  jetzt  aber  so  ziemlich  verlassen 
ist,  enthält  mehrere  Saponine  und  in  dem  inneren  dunkelfarbigen 
Teil  des  Holzes  außerdem  ein  grünes  Harz,  das  wesentlich  aus  Gua- 
jakonsäure  besteht.  Alkoholische  Lösungen  werden  von  Verbindungen, 
die  aktiven  Sauerstoff  abgeben,  tiefblau  gefärbt,  indem  sich  ein 
Oxydationsprodukt  der  genannten  Harzsäure  bildet,  und  deshalb  als 
ein  empfindliches  Reagens  auf  Blut  benutzt. 

Solanin,  ein  Alkaloid,  das  sich  in  mehreren  Solanaceen,  u.  a.  in  den  früher 
offizinellen  Stipites  Dulcamarae  (von  Solanum  Dulcamara)  findet,  ist  nach  den 
von  Perles  angestellten  Untersuchungen  gleich  den  Saponinen  ein  starkes 
Protoplasmagift  mit  hämolytischen  Eigenschaften  (Hämoglobinurie),  erzeugt  Ent¬ 
zündung  der  Darmschleimhaut  und  in  den  Nieren,  durch  die  es  unverändert 
ausgeschiéden  wird,  parenchymatöse  Nephritis,  ferner  Lähmung  des  Zentral¬ 
nervensystems  und  schließlich  des  Herzens.  Solanin  findet  sich  in  relativ  be¬ 
deutender  Menge  in  unzweckmäßig  aufbewahrten, halbverfaulten  und  verschimmelten 
Kartoffeln,  sowie  in  den  heilen  Trieben,  die  aus  den  Augen  der  Knollen  bei  Auf¬ 
bewahrung  in  feuchten  und  warmen  Kellern  hervorbiechen,  und  hat  zu  wieder¬ 
holten  Malen  Massenvergiftungen  verursacht.  Auch  die  kleine,  weißblühende,  in 
unsern  Küchengärten  häufige  Unkrautpflanze  Solanum  nigrum,  deren  schwarze 
Beeren  bisweilen  von  Kindern  gegessen  werden,  ist  infolge  ihres  Solaningehaltes 
giftig.  Die  hervorstechendsten  Vergiftungssymptome  sind  Diarrhöe  und  Erbrechen 
mit  dem  darauffolgenden  Ubelbefinden  und  Erschöpftsein,  Benommenheit,  die  in 
einen  narkoseähnlichen  Zustand  übergehen  kann,  Herzschwäche,  Dyspnoe  und 
Krämpfe. 

Präparate  und  Dosen. 

Radix Senegae  vonPolygala  Senega  (Polygalaceae),  einem  nordamerikanischen 
Kraut.  Die  dünne,  gelbe  oder  graugelbe,  gekrümmte  Wurzel  ist  leicht  an  einem 
kielförmigen  Vorsprung  der  Rinde  auf  der  konkaven  Seite  der  Krümmungen 
kenntlich.  Innerl.  als  öproz.  Dekokt,  1  Eßlöffel  viermal  tägl. 

Sirupus  Senegae,  Innerl.  Teelöffelweise  allein  oder  als  Zusatz  zu  expekto- 
rierenden  Mixturen. 

Gortex  Quillajae,  von  Quillaja  Saponaria  (Rosaceae),  Baum,  in  Peru  und  Chile 
heimisch.  Große,  flache,  gelbweiße  Rindenstücke,  die  nur  aus  der  inneren  Rinde 
bestehen.  Innerl.  bei  Bronchitis  als  Dekokt  5:200,  eßlöffelweise. 

Von  inländischen  Saponinpfianzen  sind  in  der  letzten  Zeit  folgende  in  Auf¬ 
nahme  gekommen:  Radix  Raponariae  (vgl. S.  142),  innerl.  5 — lOproz.  Dekokt,  eßlöffel¬ 
weise.  Radix  Primidae  von  P.  officinalis  oder  P.  elatior.  Innerl.  1 — 2proz.  Dekokt 
mit  einigen  Zentigramm  Saccharin  als  Geschmackskorrigens,  1  Eßlöffel  auf  einmal. 

Radix  Sarsaparillae  wird  von  verschiedenen,  nicht  genauer  bekannten,  klet¬ 
ternden  und  dornigen  Smilaxarten  (Smilaceae)  erhalten,  die  in  Mexiko,  Zentral- 


(rruppe  des  Digitoxins  (Digitalis). 


145 


und  Südamerika  heimisch  sind  und  in  dichten,  sumpligeii  Wäldern  an  Flußufern, 
den  sogenannten  Wasserwäldern,  die  nur  bei  niedrigem  Wasserstand  zugänglich 
sind,  wachsen;  da  die  Einsammlung  der  in  dem  feuchten  Grund  weit  umher- 
kriechenden  Wurzeln  sehr  beschwerlich  ist,  steht  die  Droge  hoch  im  Preis.  Rad. 
Sarsaparillae  besteht  aus  den  von  einem  dickeren  Wurzelstamm  abgeschnittenen 
V2 — ^  4  in  langen,  dünnen  Wurzeln.  Inncrl.  als  Infus  oder  Dekokt,  z.  B.  30 : 1000, 
warm  zu  trinken  ungefähr  V2 1  morgens  und  abends.  Verschiedene  offizinelle 
Dekokte  der  Pharmakopoen,  die  z.  T.  geringe  Quecksilbermengen  enthalten  [De¬ 
coctum  Zittmanni),  sind  überflüssig. 

Lignum  Ouajaci ,  Lignum  sanctum  „Pockenholz“  (Pocken=Syphilis).  Gelb¬ 
braun-dunkelgrünes,  schweres  und  harzreiches  Kernholz  von  G.  sanctum  und 
officinale  (Zygophyllaceae),  Bäume,  die  auf  den  westindischen  Inseln  und  an 
Südamerikas  Küsten  wachsen.  Irinerl.  als  Dekokt  20 ;  500.  Wird  jetzt  haupt¬ 
sächlich  zu  Schiffsbauzwecken  verarbeitet. 

Species  lignorum.  Enthält  Guajak,  Sassafras,  Ononis  und  Glycyrrhiza;  harn¬ 
treibend,  innerl.  als  Dekokt  2 — 3  Eßlöffel  auf  f  ^ — 3/4 1  Wasser. 


21.  Gruppe  des  Digitoxins  (Digitalis). 

Unter  der  Bezeichnung  Gruppe  des  Digitoxins  werden  eine  große 
Anzahl  eigenartiger  PflanzenstofFe  zusammengefaßt,  deren  gemein¬ 
sames  Kennzeichen  in  einer  charakteristischen  Wirkung  aufs  Herz 
besteht.  Die  meisten  davon  sind  Glykoside,  kommen  oft  zu  mehreren 
in  derselben  Pflanze  vor  und  finden  sich  häufig  zusammen  mit  Sub- 
stanzen,  die  den  Saponinen  nahestehen. 

Die  wichtigsten  Glieder  der  Digitoxinreihe  kommen  in  der  Digi¬ 
talis  purpurea  und  in  verschiedenen  Strophaiithuss^viQn  vor. 

Digitalis,  neben  dem  Mohn  und  dem  Chinarindenbaum  die  wich¬ 
tigste  von  allen  Arzneipflanzen,  wurde  erst  1785  durch  den  englischen 
Arzt  William  Withering  bekannt,  und  es  dauerte  nicht  lange,  bis 
sie  für  eins  der  unentbehrlichsten  Arzneimittel  galt.  Als  sich  in  den 
Jahren  von  1820 — 30  die  Kenntnis  der  Alkaloide  und  anderer  stark 
wirkender  PflanzenstofFe  zu  entwickeln  begann,  richteten  sich  die 
Untersuchungen  auch  auf  diese  Pflanze,  die,  wie  klinische  Erfahrungen 
bald  gezeigt  hatten,  eine  äußerst  variable  Stärke  haben  konnte.  Eine 
Reihe  Forscher,  von  denen  in  erster  Linie  Homolle,  Quevenne  und 
Nativelle  zu  nennen  sind,  gewannen  verschiedene  wirksame  Bestand¬ 
teile  daraus,  kamen  aber  zu  untereinander  abweichenden  Resultaten. 
Es  wurden  allmählich  viele  „Digitaline“  dargestellt,  und  es  lagen  die 
widersprechendsten  Angaben  vor,  bis  endlich  Schmiedeberg  (1875) 
den  Grund  zu  unserer  jetzigen  Kenntnis  dieser  schwierigen  Körper 
legte  und  Kiliani  und  Kraft  den  weiteren  Ausbau  besorgten.  Nach 
den  Untersuchungen  dieser  Forscher  bestehen  die  wirksamen  Bestand¬ 
teile  aus  einer  Reihe  von  Glykosiden,  die  in  den  Samen  und  Blättern 
der  Pflanze  teilweise  voneinander  verschieden  sind.  Die  Samen  ent- 
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halten  das  in  Wasser  schwer  lösliche  Digitalin  (Digitalinuin  verum 
Kiliani),  C35H5(;0|4,  und  die  Blätter  das  in  Wasser  unlösliche,  in  Alko¬ 
hol  lösliche,  starkwirkende  Digitoxin ^  C34H54Ö14.  Außerdem  finden 
sich  sowohl  in  den  Blättern  wie  in  den  Samen  in  Wasser  lösliche, 
wirksame  Glykoside  {^^Digitalein^^  .^Gitalin^^)^  deren  Darstellung  in 
reinem  Zustand  noch  nicht  gelungen  ist,  sowie  eine  Anzahl  Saponine, 
die  die  charakteristische  Herzwirkung  nicht  besitzen. 

Ähnliche  Substanzen  kommen  außerdem  in  vielen  andern  zu  den  verschie¬ 
densten  Familien  gehörenden  Pflanzen  vor.  Mehrere  davon  werden  wegen  ihrer 
starken  und  raschen  Wirkung  von  wilden  Völkerschaften  als  Pfeilgifte  benutzt, 
andere  sind  uralte,  halb  vergessene  Diuretika,  deren  Gebrauch  teilweise  wieder 
aufgenommen  worden  ist,  nachdem  man  die  Verwandtschaft  mit  Digitalis  ent¬ 
deckt  hatte.  Als  die  bekanntesten  mögen  erwähnt  werden  die  von  einem  Sapo¬ 
nin  begleiteten  Glykoside  der  Scilla  maritima  (Meerzwiebel),  die  nach  den  Be¬ 
richten  mancher  schon  bei  den  alten  Ägyptern  im  Gebrauch  gewesen  sein  soll, 
das  Gonvallamarin  in  den  Blüten  von  Convallaria  majalis  (Maiblume),  die  wenig 
erforschten  Glykoside,  die  die  Giftigkeit  des  Oleanders  bedingen,  die  Strophan- 
thine'  in  den  Strophanthusarten,  das  Adonidin  in  den  Adonisarten,  das  leicht 
lösliche  Hellebo7'éin  in  den  Helleborusarten,  ebenfalls  alte  Diuretika,  das  Aniiarin 
in  dem  gefürchteten  Pfeilgift  der  Borneostämme  Upas  Antiar,  das  aus  dem 
Saft  von  Antiaris  toxicaria  bereitet  wird.  Ähnliche  Herzgifte  sollen  ferner  in 
mehreren  als  Zierpflanzen  gepflegten  Zwiebelgewächsen,  z.  B.  Amaryllis  und 
Narcissus,  verkommen.  Auch  im  Tierreich  sind  sie  repräsentiert;  das  scharfe 
Hautsekret  der  gemeinen  Kröte  (Bufo  vulgaris)  enthält  das  cholesterinähnliche 
Bufotalin  und  der  Parotisspeichel  der  großen  tropischen  Kröte,  Bufo  agua,  das 
kristallinische  Bufagin,  die  Digitaliswirkung  haben  (Kröten  sind  relativ  immun 
gegen  Digitalis).  Von  anorganischen  Salzen  haben  die  Bariumsalze  eine  ähnliche 
Wirkung. 

Wirkungen.  Die  DigitalisstofFe  beeinflussen  das  System  des 
Blutkreislaufs  durch  direkte  Wirkung  auf  Herz  und  Gefäße,  einige 
Erscheinungen  werden  von  manchen  auch  als  Folgen  einer  unmittel¬ 
baren  Wirkung  auf  das  Zentralnervensystem  angesehen.  Außerdem 
haben  die  meisten  dieser  Substanzen  eine  mehr  oder  weniger  aus¬ 
geprägte  lokalreizende  Wirkung. 

Die  eigentümliche  Wirkung  auf  das  Herz,  die  allen  diesen  Sub¬ 
stanzen  gemeinsam  ist  und  sie  eine  Klasse  für  sich  bilden  läßt,  ist  zu¬ 
erst  und  am  besten  am  Froschherzen'  studiert  worden,  da  dies  der 
direkten  Beobachtung  leichter  zugänglich  und  besser  in  isoliertem  Zu¬ 
stande  als  das  der  Warmblüter  untersucht  werden  kann.  Es  ist  aber 
zu  bemerken,  daß  die  Ergebnisse  solcher  Untersuchungen  zwar  für 
die  allgemeine  Pharmakologie  der  Digitaliskörper  von  Bedeutung  sind 
daß  ihre  Übertragung  auf  den  speziellen  Fall  jedoch  auf  die  größten 
Schwierigkeiten  stößt.  Einmal  ist  das  klappenkranke  Menschenherz 
besonders  digitalisempfindlich,  und  daher  sind  die  hier  wirksamen  und 
heilsamen  therapeutischen  Dosen  am  normalen  Herzen  ganz  unwirksam, 
dann  aber  ist  die  hämodynamische  Theorie  des  pathologischen  Kreis- 
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liiuts  in  noch  viel  weiterer  Ferne  als  die  ebenfalls  noch  nicht  aus- 
.gebaute  des  normalen. 

Läßt  man  das  isolierte  Froschherz  von  digitalishaltigem  Blut 
durchströmen,  oder  verabfolgt  man  dem  Tier  subkutan  einen  der  Di¬ 
gitalisstoffe,  so  treten  in  bestimmter  Beihenfolge  charakteristische  Ver¬ 
änderungen  auf.  Die  erste  Abweichung  besteht  darin,  daß  die  Herz¬ 
aktion  langsamer,  die  diastolische  Erweiterung  ein  wenig  vergrößert 
und  die  Systole  vollständiger  und  länger  dauernd,  das  Kardiogramm 
demnach  „plateauartig"^  wird.  Die  Muskelfasern  verkürzen  sich  stärker 
als  normal,  bei  jeder  Kontraktion  wird  der  Ventrikel  bis  auf  den  letz¬ 
ten  Rest  entleert,  während  er  sonst  nach  der  Zusammenziehung  etwas 
Residualblut  enthält.  Das  Resultat  ist,  daß  jede  Systole  eine  vermehrte 
ßlutmenge  aus  dem  Herzen  heraustreibt.  Bald  tritt  die  Veränderung 
ein,  daß  die  Vergrößerung  der  Diastole  verschwindet  und  daß  es  nicht 
mehr  zu  einer  vollkommenen  Erschlaffung  des  Herzens  kommt,  und 
allmählich  verbleibt  das  Herz  in  der  Pause  im  halbkontrahierten  Zu¬ 
stand  und  füllt  sich  nicht  genügend,  wobei  dann  die  Größe  der.  Puls¬ 
welle  abnimmt.  Es  ist  nur  der  Grad  der  Kontraktion,  den  die  Digitalis¬ 
stoffe  beim  Froschherzen  beeinflussen;  die  absolute  Kraft,  gemessen 
an  der  Flüssigkeitssäule,  die  das  Herz  zu  heben  vermag,  nimmt  nicht 

zu.  Früher  oder  später  treten  auch  Störungen  in  dem  normalen 

•  • 

Zusammenarbeiten  zwischen  Herzkammer  und  Vorhöfen  auf  (Uber¬ 
leitungsstörungen),  oft  in  der  Weise,  daß  der  Ventrikel  nur  eine 
Kontraktion  ausführt,  während  die  Atrien  zwei  ausführen,  'die  von 
Straub  mit  seinen  Schülern  näher  studierte  „Halbierung“  oder  Halb¬ 
rhythmus. 

Im  folgenden  Stadium  vermindert  sich  die  diastolische  Erschlaffung 
immer  mehr.  Nach  jeder  Zusammenziehung  erschlafft  das  Herz  un¬ 
vollkommener  und  gleichzeitig  werden  die  Bewegungen  unregelmäßiger 
und  peristaltisch;  einzelne  Muskelfasern  verkürzen  sich  früher  und 
stärker  als  andere,  einzelne  Partien  der  Herzwand  sind  schlaff,  während 
andere  sich  in  voller  Arbeit  befinden.  Es  bestehen  wahrscheinlich 
Koordinationsstörungen  in  der  Ausbreitung  der  Erregung  über  die 
einzelnen  Ventrikelabschnitte;  bisweilen  kontrahieren  sich  die  rechte 
und  linke  Hälfte  des  Ventrikels  wechselweise,  so  daß  das  Blut  inner¬ 
halb  des  Herzens  hin  und  her  geworfen  wird  und  nur  ein  kleiner  Teil 
in  die  Aorta  gelangt.  Schließlich  bleibt  die  Diastole  ganz  aus,  der 
blutleere  Ventrikel  bleibt  in  maximaler  Kontraktion  stehen  und  stirbt 
in  dieser  Stellung.  Die  Vorhöfe  pulsieren  noch^  können  sich  aber 
nicht  in  den  Ventrikel  entleeren,  ermatten  schließlich  und  bleiben  er¬ 
weitert  und  blutüberfüllt  stehen.  Währenddem  leidet  das  Allgemein¬ 
befinden  des  Tieres  nicht  sonderlich,  es  springt  umher  und  sieht  ganz 
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normal  aus,  ein  Beweis  dafür,  in  welchem  Maße  das  Herz  die  Prä¬ 
dilektionsstelle  der  Wirkung  ist.  Erst  nach  einiger  Zeit  tritt  der  Tod 
des  ganzen  Organismus  als  notwendige  Folge  des  Aufhörens  der  Zir¬ 
kulation  ein.  O.  Loewi  hat  in  Versuchen  an  isolierten  Froschherzen 
gefunden,  daß  die  Gegenwart  von  Kalzium  von  ausschlaggebender 
Bedeutung  ist;  wenn  dieses  Element  fehlte,  kam  die  typische  Wirkung 
nicht  zur  Entwicklung. 

Am  isolierten  Säugetierherzen ^  das,  nach  bekannter  Methode  in 
einer  feuchten  Kammer  von  Körpertemperatur  vom  Konorarsystem 
aus  ernährt,  lange  Zeit,  allerdings  mit  leeren  Ventrikeln,  fortarbeitet, 
fand  man  dieselbe  Muskelwirkung  wieder,  die  vom  Froschherzen  be¬ 
kannt  ist.  Sobald  Digitalisblut  in  den  Koronararterien  zirkuliert, 
fängt  das  Schlagvolum  des  Herzens  an  zuzunehmen,  hauptsächlich 
durch  die  Verstärkung  Mer  Systole,  zum  Teil  auch  infolge  der  diasto¬ 
lischen  Erweiterung.  Nach  einiger  Zeit  wird  die  Diastole  immer  un¬ 
vollkommener,  die  Systole  zuletzt  permanent^  und  das  Herz  steht  in 
fest  kontrahiertem  Zustande  still.  Das  Anfangsstadium  der  Digitalis¬ 
wirkung  ist  der  Herzarbeit  sehr  günstig,  indem  jede  Zusammenziehung 
mehr  Blut  befördert  als  normalerweise.  Diese  Versuche  geben  einen 
guten  Einblick  in  die  Digitaliswirkung  auf  die  Muskulatur  des  Herzens. 
Die  zentrale  Vagusreizung  (Pulsverlangsamung)  kann  bei  solcher  Ver¬ 
suchsordnung  natürlich  nicht  zum  Vorschein  kommen.  Wenn  das  Herz 
in  situ  bei  einem  lebenden  Tier  arbeitet,  entwickelt  sich  kein  systo¬ 
lischer  Stillstand,  da  das  Tier  in  einem  weit  früheren  Stadium  stirbt. 

Die  ganze  Digitaliswirkung  ist  eine  Folge  davon,  daß  sich  zwischen 
Zellbestandteilen  und  den  Glykosiden  eine  Reaktion  abspielt.  Daß 
ein,  wenn  auch  geringer  Teil  derselben  gebunden  wird,  geht  aus  Ver¬ 
suchen  von  Straub  hervor,  welche  zeigen,  daß  eine  Strophanthin¬ 
lösung  geschwächt  wird,  d.  h.  etwas  von  der  wirksamen  Substanz  ver¬ 
liert,  wenn  sie  eine  Reihe  Froschherzen  passiert  hat.  Eine  Aufnahme 
der  Digitalissubstanzen  erfolgt  auch  durch  andere  Organe  als  das 
Herz;  nach  intravenöser  Injektion  verschwindet  der  weitaus  größte  An¬ 
teil  schon  innerhalb  10 — 15  Minuten  aus  dem  Blute  (Gottlieb). 

Beim  Menschen  können  die  durch  Digitalis  hervorgebrachten 
ZirTculationsv er änder ungen  eingeteilt  werden  in  das  therapeutische 
Stadium^  in  welchem  die  Herzarbeit  gesteigert  ist,  und  das  toxische 
Stadium^  wo  sie  vermindert  ist;  zwischen  beide  ist  oft  eine  Über¬ 
gangsperiode  eingeschoben.  Diese  verschiedenen  Stadien  sollen  unten 
näher  besprochen  werden. 

1.  Die  im  therapeutischen  Digitalisstadium  zutage  tretende  Wir¬ 
kung  ist  eine  der  wertvollsten,  die  die  Heilkunst  kennt.  Die  charakte¬ 
ristischen  Kennzeichen  dieses  Stadiums  sind  langsamer  Puls  und 
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Vermehrfing  der  ans  dem  Herzen  ansgetriebenen  Bhitmenge,  zwei 
ganz  verschiedene,  voneinander  unabhängige  und  sich  eigentlich  wider¬ 
sprechende,  aber  gemeinsam  äußerst  vorteilhafte  Wirkungen.  Die 
Pulsv erlang sam fing  dürfte  Folge  einer  Erregung  des  Vaguszentrums 
sein.  Die  Vergrößerung  des  Minutenvohtms  kommt  auf  Rechnung 
der  verstärkten  Systole.  Die  Herzhöhlen,  speziell  die  muskelkräftigen 
Ventrikel,  werden  bei  jeder  Kontraktion  besser  entleert,  jede  Systole 
treibt  eine  größere  Blutmenge  aus  dem  Herzen  heraus,  das  ganze 
arterielle  System  wird  gefüllt,  und  gleichzeitig  sinkt  der  Druck  in 
den  Venen,  weil  der  Abfluß  in  das  entleerte  Herz  erleichtert  ist.  Die 
LangsamJceit  des  Pulses  wirkt  innerhalb  gewisser  Grenzen  in  derselben 
Richtung,  denn  während  der  langen  Diastole  gewinnt  das  Herz  Zeit, 
sich  wieder  ganz  zu  füllen.  Es  ist  indessen  leicht  zu  ersehen,  daß 
nur  eine  mäßige  Herabsetzung  der  Pulsfrequenz  nützlich  ist,  denn  nur 
eine  solche  kann  von  der  vollständigeren  Systole  überkompensiert 
werden.  Wird  der  Puls  zu  langsam,  so  wird,  trotz  der  vollständigen 
Plntleerung  des  Herzens,  die  beförderte  Blutmenge,  die  das  Produkt 
aus  dem  Volum  jedes  einzelnen  Pulsschlages  multipliziert  mit  der  An¬ 
zahl  der  Kontraktionen  pro  Minute  ist,  abnehmen  und  der  Blutdruck 
sinken.  Das  Wesentliche  im  ersten  Stadium  ist  also  die  Fällung  des 
arteriellen  und  die  Entlastung  des  venösen  Systems^  hervor  gebracht 
durch  eine  vollständigere  Systole  in  Verbindung  mit  einer  mäßigen 
Verlängerung  der  Diastole,  Von  dem  richtigen  Verhältnis  zwischen 
diesen  beiden  Wirkungen  hängt  die  Verbesserung  der  Zirkulation  ab. 
Die  Veränderung  in  der  Blutverteilung  tritt  nur  dann  ein,  wenn  die 
Verhältnisse  vorher  zu  ungunsten  des  Arteriensystems  verschoben 
waren.  iSind  die  Bedingungen,  wie  es  bei  der  normalen  Zirkulation 
der  Fall  ist,  schon  von  vornherein  optimale,  so  können  sie  von  Digi¬ 
talis  nicht  verbessert  werden. 

Eine  andere  Wirkung,  die  dem  therapeutischen  Stadium  angehört, 
ist  die  Regulierung  der  Herztätiglceit  ^  so  daß  arhythmische  und  un¬ 
gleiche  Schläge  von  regelmäßigen  abgelöst  werden.  Die  Ursache 
dieser  therapeutisch  wichtigen  Wirkung  ist  nicht  hinreichend  bekannt. 

2.  Übergangs  Stadium.  Gibt  man  höhere  Dosen  oder  reicht  man 
Digitalis  länger  als  notwendig  ist,  um  die  bereits  beschriebenen 
Wirkungen  zu  erreichen,  so  sinkt  die  Pulsfrequenz,  beim  Menschen 
z.  B.  bis  auf  40,  und  die  pro  Minute  beförderte  Blutmenge  und  der 
Blutdruck  nehmen  ab,  selbst  wenn  jede  Zusammenziehung  auch  weiter¬ 
hin  viel  Blut  liefert.  Oft  beginnt  die  Systole  jetzt  weniger  vollständig 
zu  werden.  Ein  charakteristisches  Symptom  ist  es,  daß  sogenannte 
Extrasystolen  auftreten,  schwache  Zusammenziehungen,  die  oft  nur 
liinreichen,  die  Klappen  zu  öffnen,  aber  keine  fühlbare  Pulswelle  in  den 
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peripheren  Arterien  hervorbringen.  Die  Anzahl  der  Herzschläge  wirvl 
infolgedessen  größer  als  die  Zahl  der  Pulsschläge  in  der  A.  radialis, 
ein  wichtiges  Symptom,  weil  es  eins  der  am  häufigsten  und  frühesten 
auftretenden  Zeichen  von  Vergiftung  ist.  In  der  Regel  ist  das  Über¬ 
gangsstadium  beim  Menschen  deutlich  ausgebildet;  zuweilen  kann  es 
von  sehr  kurzer  Dauer  sein,  und  das  therapeutische  Stadium  geht 
dann  unmittelbar  über  in  das 

3.  Toxische  Stadium^  das  durch  raschen  Puls  eingeleitet  wird. 
Bald  stellen  sich  auch  Unregelmäßigkeiten  ein,  die  als  eine  Schä¬ 
digung  des  Reizleitungssystems  und  als  Übererregbarheit  der  Mashu- 
latur  des  Herzens  gedeutet  werden  müssen:  Atrien  und  Ventrikel 
arbeiten  außer  Takt,  hohe  und  niedrige  Pulswellen  wechseln,  die 
Schläge  können  so  rasch  aufeinander  folgen,,  daß  das  Herz  sich  in  der 
Zwischenzeit  nicht  füllen  kann,  es  wird  nur  wenig  Blut  aus  dem 
Herzen  herausgetrieben,  trotz  des  raschen  Pulses  sinkt  der  Druck  tief 
herab,  und  nach  einem  kürzeren  oder  längeren  „Delirium  cordis^" 
bleibt  das  Herz  in  Diastole  stehen. 

Periphere  Gefäße.  Im  ersten  Stadium  der  Digitaliswirkung 
tritt  bisweilen,  aber  keineswegs  immer,  eine  Blutdrucksteigerung  ein. 
Ob  diese  Steigerung,  die  man  namentlich  sieht,  wenn  der  Druck  von 
vornherein  niedrig  war,  von  der  Herzarbeit  oder  von  Arterienkon¬ 
traktion  abhängt,  ist  eine  viel  diskutierte  Frage  gewesen.  Die  Ent¬ 
scheidung  war  bei  den  höheren  Tieren  mit  großen  Schwierigkeiten 
verknüpft,  weil  man  bei  diesen  darauf  angewiesen  war,  nicht  aus  der 
direkten  Beobachtung  des  isolierten  Herzens,  sondern  aus  Verände¬ 
rungen  der  PulsbeschafiPenheit  und  des  Blutdruckes,  wobei  sowohl 
Herz  wie  Gefäße  eine  Rolle  spielen,  seine  Schlüsse  zu  ziehen.  Um 
den  Einfluß  des  Herzens  rein  hervortreten  zu  lassen,  muß  es  unter 
Bedingungen  gestellt  werden,  unter  denen  seine  Leistung  unabhängig 
von  Volum  Veränderungen  der  Gefäße  zum  Ausdruck  kommt.  Dies  ist 
jetzt  auf  verschiedene  Arten  verwirklicht  worden.  Bock  erreicht,  daß 
das  Herz  gegen  einen  konstanten  Widerstand  arbeitet,  indem  er  alle 
aus  dem  linken  Herzen  führenden  Gefäßstämme  unterbindet  mit  Aus¬ 
nahme  der  einen  Karotis,  von  welcher  aus  ein  System  von  Glasröhren 
das  Blut  in  die  Vena  jugularis  überführt;  der  ganze  kleine  Kreislauf 
wird  unangetastet  gelassen,  ebenso  die  Konorarzirkulation  des  Herzens. 
Der  arterielle  Teil  des  großen  Kreislaufs  ist  also  durch  starre  Röhren 
gebildet,  und  jede  Veränderung  an  Puls  oder  Blutdruck,  die  auftritt, 
kann  nur  in  Änderungen  der  eigenen  Arbeit  des  Herzens  ihren  Ur¬ 
sprung  haben.  Injizierte  man  Tieren,  deren  Herz  auf  diese  Weise 
isoliert  war,  einen  löslichen  Digitalisstoflf,  so  stieg  augenblicklich  der 
Blutdruck.  Die  Steigerung  war  bei  von  vornherein  kräftig  arbeitenden 
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Herzen  weniger  bedeutend,  bei  scbwuchen  und  erniatteten  Herzen  da¬ 
gegen  sehr  groß,  z.  B.  von  29  bis  80mm  Quecksilber. 

In  euere  Untersuchungen  zeigen  indessen,  daß  die  Digitaliswirkung 
sich  auch  auf  die  Arterien  erstreckt.  Sämtliche  Digitalisstoife  rufen 
nach  Gottlieb  und  l\Iagnus  im  Tierexperiment  Verengerung,  speziell 
der  Hingeweidearterien,  und  nach  Loewi  Urweiterung  der  Nieren- 
arterien  hervor,  und  namentlich  tritt  die  Arterienkontraktion  im  Splanch- 
nicusgebiet  gleichzeitig  mit  der  Herzwirkung  ein.  Bei  Herzkrank¬ 


heiten  ist  indes  wahrscheinlich  der  Ventrikel  das  digitalisempfiiidlichste 
Organ  und  die  Verbesserung  der  Herzarbeit  selber  das  Entscheidende. 
Das  Kaliber  der  Konorararterien  wird  von  therapeutischen  Dosen 
kaum  verändert.  Der  Druck  im  kleinen  Kreislauf  wird  nach  Unter¬ 
suchungen,  die  Tigerstedt  und  Mellin  angestellt  haben,  von  den 
gewöhnlichen  Digitalis-  und  Strophanthuspräparaten  nicht  beeinflußt. 


Diiiretische  Wirkung.  Anfangs  wurden  Digitalis  und  viele  zu 
derselben  pharmakologischen  Gruppe  gehörige  Pflanzen  bei  Krank¬ 
heiten,  die  mit  Hydrops  verbunden  waren,  angewandt,  ohne  daß  man 
dabei  an  eine  Wirkung  aufs  Herz  dachte.  Ihre  diuretische  Wirkung 
ist  indessen  nur  abhängig  von  ihrem  Einfluß  auf  abnorme  Zirkulations¬ 
verhältnisse.  Beim  gesunden  Menschen  erzeugen  sie  keine  oder  nur 
eine  höchst  unbedeutende  Vermehrung  der  Diurese  und  wirken  erst 
harntreibend,  wenn  sie  an  Stelle  arterieller  Ischämie  und  venöser 
Uberfüllung  in  der  Niere  reichliche  Füllung  und  raschen  Blutstrom 
in  den  Nierenarterien  hervorrufen  und  die  venöse  Stase  aufheben. 
Das  letzte  Moment  ist  nicht  nur  für  die  Nierenvenen,  sondern  auch 
für  die  übrigen  Venen  von  Bedeutung,  denn  je  niedriger  der  Druck 
in  ihnen  ist,  um  so  leichter  saugen  sie  die , Flüssigkeit  aus  dem  um¬ 
gebenden  ödematösen  Gewebe  auf. 

Das  Zentralnervensystem.  Abgesehen  von  Gefäßnerven-  und 
Vaguszentrum,  scheint  das  Zentralnervensystem  von  den  Digitalis¬ 
stoffen  in  therapeutischer  Dosis  nicht  beeinflußt  zu  werden.  Das  unter 
andauerndem  Gebrauche  nicht  selten  auftretende  Erbrechen  ist  jedoch 
wahrscheinlich  zentralen  Ursprungs.  Nach  größeren  Mengen  treten 
auch  andere  Hirnsymptome  auf,  wie  Schwindel,  Ohrensausen,  Kopf¬ 
schmerz,  Delirien,  allgemeine  Schwäche  und  bei  letalen  Vergiftungen 
Krämpfe.  — 'Die  Magenstörungen,  die  bei  sehr  empfindlichen  Pa¬ 
tienten  schon  durch  die  ersten  kleinen  Gaben  verursacht  werden 
können,  sind  auf  die  unten  zu  erwähnende  lokale  Wirkung  zu  be¬ 
ziehen. 

Die  Temperatur  steigt  während  des  therapeutischen  Stadiums 
an  der  Oberfläche  des  Körpers  etwas  an  (0,5®)  und  sinkt  ein  wenig 
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im  Innern,  beides  ist  eine  Folge  der  Ableitung  des  Blutstronies 
nach  den  äußeren,  der  kühlen  Luft  ausgesetzten  Körperteilen.  An¬ 
sehnlicheres  Sinken  der  Temperatur  verursachen  erst  größere  Dosen, 
die  das  Herz  in  das  toxische  Stadium  überzuführen  drohen. 

Lokale  Wirkung.  Die  meisten  zur  Digitalisreihe  gehörenden 
Körper  haben  einen  bitteren,  brennenden  Geschmack  und  lokalreizende 
Wirkung,  auf  welche  bisweilen  eine  Lähmung  der  sensiblen  Nerven¬ 
endigungen  folgt.  Von  den  in  D.  purpurea  vorkommenden  Bestand¬ 
teilen  ist  das  Digitoxin  das  am  meisten  reizende;  es  erzeugt  subkutan 
injiziert  große  Abszesse. 

Digitalis  hat  eine  kumulative  Wirkung.  Die  Ursache  dafür 
liegt,  wie  man  annimmt,  darin,  daß  die  wirksamen  Bestandteile  sehr 
fest  an  die  giftempfänglichen  Elemente  des  Herzens  gebunden  und 
langsam  ausgeschieden  werden.  Bis  zu  einem  gewissen  Grade  ist 
die  Kumulation  eine  vorteilhafte  Eigenschaft,  die  eine  langanhaltende 
Wirkung  sichert.  Was  man  nach  gewöhnlichem  klinischen  Sprach¬ 
gebrauch  als  kumulative  Wirkung  bezeichnet,  ist  indessen  ein  toxischer 

Zustand,  der  darin  besteht,  daß  man  nach  längerem  Gebrauch  der 
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therapeutischen  Dosen  plötzlich  dem  früher  beschriebenen  Ubergangs¬ 
stadium  (zu  langsamer,  oft  unregelmäßiger  Puls),  oder  dem  toxischen 
Stadium  (sehr  rascher,  unregelmäßiger  Puls)  gegenüberstehen  kann. 
In  der  Praxis  sieht  man  diese  kumulative  Wirkung  selten,  und  sie 
scheint  mehr  gefürchtet  zu  werden,  als  sie  verdient.  A.  Fränkels 
Tierversuche  zeigen,  daß  die  Dosen,  die  eben  hinreichend  sind,  eine 
deutliche  Wirkung  (verstärkter  Herzschlag  und  langsamer  Puls)  hervor¬ 
zurufen,  ohne  Gefahr  wochenlang  gegeben  werden  können.  Erst 
wenn  diese  Dosen  überschritten  werden,  treten  nach  einigen  Tagen 
Vergiftungssymptome  auf.  Auch  beim  Menschen  können,  wie  die 
kontinuierliche  Digitalisbehandlung,  die  unten  erörtert  werden  wird, 
bewiesen  hat,  kleine  Dosen  eine  fast  unbegrenzte  Zeit  hindurch  ge¬ 
geben  werden,  ohne  daß  eine  kumulative  Wirkung  zu  spüren  ist. 

Von  Wichtigkeit  für  die  Praxis  ist,  daß  die  verschiedenen  Digitaliskörper 
und  die  damit  verwandten  Stoffe  sich  hinsichtlich  der  Kumulation  sehr  ver¬ 
schieden  verhalten.  Dies  wird  besonders  klar  durch  Versuche  von  Hatcher 
illustriert,  der  zunächst  Katzen  einen  bestimmten  Bruchteil  (Vordosis)  der  iiu 
voraus  genau  bekannten  geringsten  tödlichen  Dosis  (D.  1  m.)  gab  und  darauf 
nach  Ablauf  verschiedener  Zeiten  prüfte,  wie  groß  die  Zusatzdosis  (Enddosis) 
war,  die  erforderlich  war,  um  die  Tiere  zu  töten.  Waren  Vordosis -|- Enddosis  = 
der  geringsten  tödlichen  Dosis,  so  war  in  der  Zwischenzeit  nichts  von  der 
ersten  Dosis  verschwunden,  mußte  aber  die  Enddosis  erhöht  werden,  so  war  ein 
entsprechender  Teil  der  Vordosis  verschwunden.  Das  Resultat  ergibt  sich  aus 
folgender  Tabelle. 
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Substanz 

Vordosis 
in  %  der 
D.  1  m. 

davon  als  der  D. 

24  Std.  1  5  X  24  Std. 

1.  m.  noch  vorhanden  nach 

10  X  24  Std.  1  20  X  24  Std. 

g-Strophanthin 

76 

24  .  0 

_  (  - 

Digitoxin 

05 

52  46 

3b  17 

Digitalei’n 

65 

55  15 

—  — 

Digitalinum  verum 

00 

60  — 

-  - 

Fol.  Digitalis 

66 

62  1  46 

25  — 

Die  Tabelle  zeigt  aufs  deutli(5hste,  übereinstiiuiuend  mit  der  klinischen  Er¬ 
fahrung,  den  großen  Unterschied  zwischen  den  Digitaliskörpern  auf  der  einen  und 
Strophanthus  auf  der  andern  Seite,  und  zugleich,  daß  es  vor  allem  das  Digitoxin 
ist,  was  den  Digitalisblättern  ihre  langdauernde  Wirkung  verleiht  (die  für  die 
Katze  gefundenen  Zahlen  können  selbstverständlich  nicht  ohne  weiteres  auf  das 
Herz  des  Menschen  übertragen  werden,  aber  die  relativen  Zeiten  entsprechen  sich 
wahrscheinlich  einigermaßen). 


Therapeutische  Auweilduiig’.  Als  das  therapeutisch  Wichtigste 
der  Digitaliswirkung  ist  oben  die  reichliche  Füllung  des  arteriellen 
Systems  und  die  Entleerung  der  Venen  bezeichnet  worden.  Hieraus 
folgt,  daß  alle  Zirlculaiions Störungen^  die  von  einer  herabgesetzten 
Fällung  der  Arterien  und  einer  Anhäufung  des  Blutes  im  venösen 
Teil  des  Kreislaufes  begleitet  sind^  eine  allgemeine  Indikation  für  die 
Anwendung  von  Digitalis  bilden.  Eine  abnorme  Blutverteilung  dieser 
Art  tritt  schließlich  bei  fast  jeder  Behinderung  des  freien  Laufes  des 
Blutstromes  ein,  ob  das  Hindernis  nun  innerhalb  oder  außerhalb  des 
Herzens  liegt.  Am  besten  wirkt  Digitalis  jedoch  bei  den  rein  kar¬ 
dialen  Zirkulationsstörungen,  weniger  sicher,  wo  das  Kreislaufshin¬ 
dernis  in  andern  Organen,  z.  B.  Lungen  und  Nieren,  liegt  und  das 
Herz  nur  sekundär  leidet. 


Das  wichtigste  Wirkungsfeld  sind  Herzinsuffizienz  und  Kompen¬ 
sationsstörungen,  die  durch  idiopathische  Hypertrophie  und  Dilatation 
sowie  durch  Klappenfehler  verursacht  sind.  Hier  wird  Digitalis 
gebraucht,  gleichgültig  an  welchem  Orificium  die  Krankheit  lokalisiert 
ist  und  ob  sie  in  Insuffizienz  oder  Stenose  oder  beidem  zugleich  be¬ 
steht,  sobald  die  Kompensation  ungenügend  ist;  es  ist  jedoch  kontra¬ 
indiziert,  wenn  eine  zufriedenstellende  Kompensation  oder  Überkom- 
pensatipn  vorhanden  ist.  Die  Indikationen  sind  also  nicht  abhängig 
von  der  speziellen  Art  oder  dem  Sitz  des  Klappenfehlers,  sondern 
von  dem  Verhältnis  der  Füllung  von  Arterien  und  Venen.  Die  Ver¬ 
längerung  und  Vergrößerung  der  Diastole  saugt  das  Blut  aus  den 
überfüllten  Venen  in  das  Herz.  Die  langdauernde  und  kräftige  Systoh' 
hebt  die  Stase  im  Herzen  selber  auf,  preßt  das  Blut  durch  die  ver- 
(mgten  O stien  heraus,  und  die  Regurgitation  durch  die  insuffizienten 
Klappen  nimmt  ab,  denn  diese  schließen  besser,  wenn  der  Querschnitt 
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des  Orificium  durch  eine  vollständigere  Zusammenziehung  vermindert 
wird.  Ist  die  Insuffizienz  relativ,  so  kann  sie,  dadurch  daß  die  Dila¬ 
tation  des  Herzens  eingeschränkt  wird,  vollkommen  aufgehoben  werden. 

Sehr  häufig  haben  die  Resultate  eine  erstaunlich  lange  Dauer; 
die  Kompensation,  die  durch  mehrtägige  Digitalisbehandlung  zuwege 
gebracht  worden  ist,  kann  Wochen,  Monate  oder  Jahre  anhalten. 
Die  Erklärung  dafür  liegt  in  dem  Umstand,  daß  die  Digitaliswirkung 
in  einen  Circulus  vitiosus  eingreift.  Die  Zirkulation  ist  schlecht 
geworden,  weil  das  Herz  schwach  ist,  und  die  Herzschwäche  wird 
ihrerseits  wieder  durch  die  schlechte  Zirkulation  vermehrt,  denn  das 
Organ,  dessen  Ernährung  vor  allen  Dingen  durch  die  Uberfüllung 
des  Herzens  und  die  arterielle  Blutarmut  leidet,  ist  das  Herz  selber. 
Diese  Kette,  worin  Ursache  und  Wirkung  sich  beständig  gegenseitig 

verschlimmern,  wird  von  Digitalis  durchbrochen.  Wenn  das  Herz 
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entleert  wird,  wird  die  Uberbelastung,  gegen  die  es  mit  häufigen,  aber 
kraftlosen  Kontraktionen  gearbeitet  hat,  entfernt,  der  große,  zur 
Atrophie  disponierende  Druck,  der  auf  den  Wänden  geruht  hat,  wird 
aufgehoben,  die  verbesserte  Ernährung,  die  mit  dem  Übergang  des 
Blutes  aus  dem  venösen  in  das  arterielle  System  und  der  vermehrten 
Füllung  des  letzteren  eintritt,  kommt  nicht  nur  andern  Organen, 
sondern  auch  der  eigenen  Ernährung  des  Herzens  zugute  und  setzt 
es  instand,  so  stark  zu  hypertrophieren,  daß  seine  erhöhte  Muskel¬ 
kraft  dem  Klappenfehler,  vielleicht  für  lange  Zeit,  die  Wage  halten 
kann.  Ist  bereits  spontan  alles  erreicht,  was  durch  Hypertrophie 
erreicht  werden  kann,  so  kann  Digitalis  nichts  mehr  ausrichten 
Daraus  erklärt  sich  vielleicht,  das  Digitalis  am  wenigsten  Nutzen  bei 
Aorteninsuffizienz  bringt,  denn  dieser  Klappenfehler  ist  derjenige, 
der  sich  spontan  am  besten  kompensiert;  er  kommt  daher  erst  unter 
Behandlung,  wenn  nicht  mehr  viel  zu  machen  ist. 

Gestützt  auf  neuere  Untersuchungen  über  den  Einfluß  von  Digi¬ 
talis  auf  das  'kardiale  Reizleitungssystem  und  auf  verfeinerte  klinische 
Analyse  der  bei  Herzkrankheiten  vorkommenden  Arhythmien  ist  man 
in  letzter  Zeit  bestrebt  gewesen,  zu  strikteren  Indikationen  und  Gegen¬ 
indikationen  für  Digitalis  zu  gelangen.  Nur  einige  der  wichtigeren 
Resultate  sollen  hier  kurz  besprochen  werden. 

Den  Ursprung  oder  den  Startplatz  der  normalen  Reize  verlegt 
man  in  die  Gegend  des  pulsierenden  Sinus,  der  Einmündungsstelle 
der  großen  Venen  in  den  rechten  Vorhof.  Die  von  hier  ausgehenden 
regelmäßigen  Impulse,  beim  erwachsenen  Menschen  etwa  70  pro  Minute, 
pflanzen  sich  auf  die  Atrien  und  von  diesen  auf  die  Ventrikel  fort 
und  bestimmen  den  normalen  Rhythmus  des  Herzens.  Die  vollständige 
Herzrevolution  erfolgt  also  in  drei,  durch  kurze  Intervalle  getrennten 
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Absätzen  Fig.  14).  Die  Unregelmäßigkeit,  wobei  die  glänzendsten 
Resultate  erzielt  werden  können,  ist  das  sogenannte  Vorhof-  Flimmern, 
das  bei  chronischen  Herzerkrankungen,  namentlich  bei  Mitralstenose 
häufig  verkommt  (Mackenzie)*.  Das  Atrium  ist  fast  als  gelähmt  an¬ 
zusehen  und  führt  nicht  die  noi’inalen  Kontraktionen  aus,  sondern  un¬ 


regelmäßige,  rasche  oder  flimmernde  Bewegungen;  dem  Ventrikel  werden 
unregelmäßige  und  zu  häufige  Impulse  gesandt,  die  vom  ihm  mit  ent¬ 
sprechenden  Kontraktionen  beantwortet  werden  („Pulsus  irregularis 
[)erpetuus“).  Dieser  Zustand  bildet  eine  besonders  dankbare  Indikation 
für  Digitalis,  das  oft  im  Laufe  von  24 — 48  Stunden  die  asystolischen 
Symptome  beseitigt,  selbst  wenn  die  Ventrikelbewegungen  nicht  'ganz 
i’egelmäßig  werden.  Auch  Vagusreizung,  z.  B.  durch  Druck  auf  den 
Hals,  kann  für  kurze  Zeit  den  Ventrikel  zum  normalen  Rhythmus  zurück¬ 
bringen.  'Die  Digitaliswirkung  kann  jedoch  kaum  gleicher  Natur 
sein,  denn  sie  tritt  auch  ein,  wenn  der  Vagus  durch  Atropin  ge-  . 


KKKKKKKKKN  NK  KKK  JV  KKKK  KKKK  KKK  \  K  K  K  K  Rad. 

'•  ^  y  y  » 

Normd/.  Part/el/e  ß Zock  ade.  Kompl:  Blockade 


Fig.  14.  Schema  der  inkompletten  und  kompletten  Herzblockade.  Reizleitung 
punktiert.  S:  Sinus.  S-A:  Leitung  Sinus- Atrium.  A :  Atriumkontraktionen.  A-V; 
Atrioventrikulärleitung.  V:  Ventrikelkontraktionen.  Rad.:  Radialispuls. 


lähmt  ist.  Man  nimmt  daher  an,  daß  die  günstige  Wirkung  darauf 
beruht,  daß  Digitalis  die  Leitung  im  His’schen  Bündel  herabsetzt 
oder  es  partiell  blockiert,  eine  Deutung,  in  der  nicht  alle  einig  sind. 

Von  besonderem  Interesse  sind  weiter  Störungen  der  durch  das 
His’sche  Atrioventrikulärbündel  vermittelten  Koordination  zwischen 
.Vtrium  und  Ventrikel.  Ist  diese  Leitung  ganz  unterbrochen,  so  er¬ 
reichen  die  normalen  Impulse  den  Ventrikel  nicht,  und  dieser  beginnt 
in  seinem  eignen  automatischen  Takt  zu  schlagen,  d.  h.  beim  Menschen 
ungefähr  30 — 40  Kontraktionen  in  der  Minute.  Man  erhält  also  ein 
rasch  arbeitendes  Atrium  und  einen  langsam  arbeitenden  Ventrikel. 
Diesen  Zustand  bezeichnet  man  als  komplette  Herzblockade.  Ist 
das  Atrioventrikulärbündel  nicht  völlig  gesperrt,  so  werden  die  Ven¬ 
trikelbewegungen  zwar  noch  vom  Atrium  her  dirigiert,  aber  ab  und 


156 


Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


zu  versagt  die  Leitung,  was  sich  an  einer  Verlängerung  des  Intervalls 
zwischen  Atrium-  und  Ventrikelkontraktion  oder  an  einem  Ausfall 
von  mehr  oder  weniger  Ventrikelkontraktionen  zeigt  —  partielle 
Blockade  (vgl.  Fig.  14).  Die  Behandlung  muß  bei  solchen  Symptomen 
mit  viel  Kritik  geleitet  werden.  Digitalis  wirkt  in  toxischen  Dosen 
(s.  oben  über  das  toxische  Stadium)  selbst  hemmend  auf  die  Reiz¬ 
leitung  und  kann  bei  der  partiellen  Blockade  die  Uberleitungsstörung 
noch  weiter  erhöhen.  In  der  Regel  macht  man  doch  einen  Versuch 
mit  Digitalis,  aber  vorsichtig  und  unter  genauer  Kontrolle  des  Her¬ 
zens;  nehmen  die  Unregelmäßigkeiten  zu,  so  gibt  man  die  Behandlung 
sogleich  auf.  Mit  einer  kompletten  Blockade  kann  ein  Patient  viele 
Jahre  bei  relativem  Wohlbefinden  leben,  und  es  liegt  dann  kein  An¬ 
laß  vor,  Digitalis  zu  geben.  Früher  oder  später  tritt  jedoch  Insuffizienz 
ein,  und  es  zeigt  sich  dann,  was  praktisch  wichtig  ist,  daß  sowohl 
Digitalis  wie  Strophanthus  die  Frequenz  des  automatisch  schlagenden 
Ventrikels  erhöhen  kann.  Man  versucht  also  Digitalis;  noch  weitere 
Verlangsamung  ist  Kontraindikation. 


A 

A-V 


E  E  E  E 


Fig.  15.  Schema  der  Extrasystolen.  Reizleitiing  punktiert.  A:  Atriiimkontrak- 
tionen.  A-V:  Atrioventrikulärleitung.  V:  Ventrikelkontraktionen.  Rad.:  Radialis- 
puls.  E:  Extrasystole.  Auf  diese  folgt,  ebenso  wie  auf  den  normalen  Herzschlag, 
eine  refraktäre  Periode,  und  der  Ventrikel  kontrahiert  sich  daher  nicht  auf  den 

ersten  vom  Atrium  kommenden  Impuls. 

Die  als  Extrasystolen  bezeichneten  Unregelmäßigkeiten  im  Herz¬ 
rhythmus  können  sich  bekanntlich  in  verschiedener  Weise  äußern 
,'z.  B.  als  Pulsus  bigeminus)  und  verschiedenen  Ursprung  haben. 
Digitalis  kann  selbst  Extrasystolen  hervorrufen,  kann  sie  aber  auch 
zum  Verschwinden  bringen.  Vorsichtige  x4nwendung  ist  daher  be¬ 
rechtigt. 

Bei  Herzdilatation  und  Kompensationsstörungen,  die  durch  Lungen- 
emphysem  verursacht  sind,  ist  Digitalis  oft  sehr  wirksam. 

Bei  den  obengenannten  Krankheiten  ist  es  die  Regel,  daß  Digitalis 
bei  niedrigem  oder  normalem  arteriellen  Druck  zur  Anwendung  kommt. 
Es  kann  jedoch  die  Zirkulation  auch  da  erleichtern,  wo  das  Herz  sich 
in  der  Arbeit  gegen  hohen  Widerstand,  z.  B.  ArteriosMerose  und 
chronischer  Schrampfniere^  erschöpft.  Bei  fortgeschrittenen  Stadien 
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der  letzteren  Krankheit  kann  Digitalis  immer  noch  versucht  werden^ 
hat  indessen  meist  wenig  Erfolg:  besonders  dann  nicht,  wenn  das  Herz 
Sitz  sklerotischer  Veränderungen  geworden  ist,  die  es  zu  weiteren  An¬ 
strengungen  unfähig  machen. 

Gegen  Herzschwäche  während  ahuter  Fieherlcranhheiten  wird 
Digitalis  oft  verordnet;  da  die  Wirkung  langsam  eintritt,  muß  die 
Behandlung  zeitig  beginnen  und  kann,  besonders  bei  Pneumonie  sehr 
wohl  indiziert  sein,  da  die  Hepatisation,  die  den  Widerstand  im  kleinen 
Kreislauf  erhöht,  Überanstrengung  und  Dilatation  des  rechten  Herzens 
herbeiführen  kann.  Bei  der  anfallsweise  auftretenden  Tachyhardie 
ist  Digitalis  beinahe  immer  wirkungslos  und  von  sehr  unsicherem 
Einfluß  bei  nervösen  Palpitationen.  Als  eine  dankbare  Indikation 
wird  von  Penzoldt  die  Chlorose  aufgestellt,  wenn  Symptome  von 
Herzschwäche  oder  Dilatation  vorhanden  sind  und  die  Verdauung 
in  Ordnung  ist.  Bei  der  Behandlung  von  Beriberi  ist  Digitalis  ein 

unentbehrliches  Mittel,  wirksam  gegen  die  die  Krankheit  begleitenden 

•  * 

Palpitationen  und  gegen  die  Ödeme.  Bei  akuten  Fällen,  die  mit 
bereits  weit  fortgeschrittener  Herzinsuffizienz  in  Behandlung  kommen, 
ist  jedoch  diese  wie  jede  andere  Therapie  fruchtlos. 

Kontraindikationen.  Die  Wirkung  ist  dadurch  bedingt,  daß  das 
Herz  imstande  ist,  vermehrte  Arbeit  zu  leisten.  Digitalis  ist  daher 
oft  nutzlos,  \venn  die  Muskulatur  stark  degeneriert  ist,  aber  man  soll 
es  trotzdem  in  den  meisten  Fällen  versuchen,  denn  sollte  die  Mus¬ 
kulatur  sich  den  gesteigerten  Anforderungen  mit  Digitalisunterstützung 
noch  gewachsen  zeigen  und  die  Zirkulation  sich  bessern,  so  ist  dies 
das  wirksamste  Mittel  gegen  ein  Fortschreiten  der  Degeneration. 
Gastrische  Störungen  sucht  man  erst  zu  beseitigen,  falls  sie  nicht 
Symptome  schlechter  Zirkulation  sind;  in  solchem  Falle  ist  wieder 
Digitalis  die  beste  Behandlung.  Albuminurie  bildet  keine  Kontra¬ 
indikation.  Wird  der  Puls  zu  langsam  (Übergangsstadium),  so  muß 
man  sogleich  mit  Digitalis  aufhören;  dies  gilt  noch  mehr  für  den 
Fall,  daß  rascher  Puls  und  andere  Vergiftungssymptome  das  toxische 
Stadium  erkennen  lassen.  Es  ist  in  diesen  Fällen  wie  überhaupt  bei 
der  Digitalisbehandlung  ernster  Herzerkrankungen  von  der  größten 
Wichtigkeit,  daß  das  Herz  geschont  werde  (strenge  Bettruhe),  und 
daß  jede  Muskelanstrengung,  selbst  jeder  plötzliche  Übergang  in  auf¬ 
rechte  Stellung  vermieden  werden,  da  Kollaps  und  Tod  die  Folge 
sein  können. 

V er ordnungs weise.  Digitalis  wird  bei  Herzinsuffizienz  gewöhnlich 
so  verordnet,  daß  man  einige  Tage  lang  Dosen  gibt,  die  0,3— 1,0g 
Folg.  Digit,  täglich  entsprechen,  im  ganzen  2— 3g.  Die  Wirkung 
zeigt  sich  erst  nach  1 — 2 mal  24  Stunden.  Erreicht  man  mit  diesen 
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Mengen  kein  Resultat,  so  ist  es  vergeblich,  mit  der  Darreichung  fort¬ 
zufahren;  man  läuft  nur  Gefahr,  eine  Vergiftung  herbeizuführen.  Nach 
kurzer  Zeit  kann  ein  neuer  Versuch  gemacht  werden.  Viele  Fälle 

reagieren  in  der  Weise,  daß  Digitalis  zufriedenstellend  zu  wirken 

•.* 

scheint,  aber  die  Wirkung  ist  allzu  kurz,  und  Dyspnoe,  Ödeme  usw. 
stellen  sich  nach  1 — 2  Wochen  von  neuem  ein,  um  bei  wiederholter 
Behandlung  wieder  eine  kurzdauernde  Besserung  zu  zeigen.  In  sol¬ 
chen  Fällen  ist  oft  die  liontinuierliche  Digiialisbehandlung  von  Nutzen: 
man  wartet  die  Verschlimmerung  nicht  ab,  sondern  fährt,  wenn  Kom¬ 
pensation  oder  Besserung  eingetreten  ist,  mit  täglichen  Dosen  von 
0,05 — 0,1 — 0,2g,  d.  h.  den  niedrigsten  Dosen,  die  imstande  sind,  die 
Wirkung  aufrecht  zu  erhalten,  fort.  Das  häufigste  Hindernis  für  die 
Fortsetzung  der  Behandlung  auf  unbestimmte  Zeit  sind  Appetitlosig¬ 
keit,  Übelkeit  und  Diarrhöe.  Kumulative  Wirkung  ist  selbst  bei  jahre¬ 
langem  Gebrauch  kaum  zu  fürchten,  wenn  die  niedrigsten  wirksamen 
Dosen  angewandt  werden.  Die  Voraussetzung  ist  natürlich,  daß  Be¬ 
finden  und  Herz  des  Patienten  unter  ständiger  Kontrolle  bleiben. 

B emerlcungen  über  die  Bräparate.  Die  Digitalisblätter  enthalten 
nach  Straub  etwa  Aktivglykoside.  Sie  werden  am  meisten  in  der 
Form  des  Infuses  verwendet,  das  nur  sehr  wenig  des  unlöslichen  (mit 
Hilfe  der  Extraktivstoffe  aber  übergetretenen)  Digitoxins  enthält.  Das 
Präparat  ist,  wie  die  Erfahrung  gelehrt  hat,  gut,  aber  leicht  zersetzlich. 
Letztgenannte  Eigenschaft  ist  eine  Folge  seiner  sauren  Reaktion;  durch 
Zusatz  von  5 — 10%  Spiritus  (Focke)  oder  durch  Neutralisation  mit 
Natriumkarbonat  wird  es  haltbar  (Loewi  unter  Pohl).  Auch  der 
saure  Magensaft  setzt  nach  von  Lhota  die  Wirksamkeit  herab. 
Etwas  kräftiger  als  das  Infus  wirken  die  pulverisierten  Blätter^  aus 
denen  die  Glykoside  im  Darmkanal  besser  als  in  der  Apotheke 
extrahiert  werden.  Auch  die  TinMiir  ist  ein  wirksames  Präparat,  da 
die  wirksamen  Anteile  in  Alkohol  löslich  sind.  Ein  großer  Übelstand 
ist  es,  daß  die  Stärke  der  Digitalisblätter  so  sehr  variiert,  sowohl 
nach  dem  Fundort  der  Pflanze  wie  nach  der  mehr  oder  minder  sorg¬ 
fältigen  Aufbewahrung,  daß  die  Wirksamkeit  zwischen  den  Werten  1 :5 
schwanken  kann.  Der  hieraus  folgenden  Unsicherheit  in  der  Dosierung 
eines  der  wichtigsten  Mittel  der  ärztlichen  Kunst,  hat  man  durch  An¬ 
wendung  der  wirksamen  Substanzen  in  reiner  Form  abzuhelfen  gesucht, 
bisher  jedoch  ohne  entscheidenden  Erfolg.  'Das  Samenglykosid  Digi¬ 
talin  kann  nach  ausgedehnten  klinischen  Versuchen  das  Infus  nicht 
ersetzen.  Digitoxin  repräsentiert  die  Wirkung  der  Blätter  voll¬ 
kommener,  hat  sich  aber  doch  in  der  Praxis  nicht  durchzusetzen  ver¬ 
mocht.  Einzelne  mit.  dem  reinen,  kristallinischen  Digitoxin  angestellte 
Versuche  haben  eine  launische  und  unberechenbare  Wirkung  gezeigt, 
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an  (ler  vielleicht  Unregelmäßigkeiten  in  der  Resorption  dieses  unlöslichen 
Körpes  schuld  sind.  Neuere  Präparate,  die  viel  Anwendung  gefunden 
haben,  sind  Digalen  (Cloetta),  DigipuraUim  (Gottlieb-Tambach), 
das  die  Glykoside  in  Form  von  Gerbsäureverbindungen  enthalten  solb 
Digi^ olin^  das  nach  Hartung  die  wirksamen  Bestandteile  von  Sapo¬ 
ninen  und  Kaliumsalzen  befreit  enthält  und  Verodigen\  letzteres  stellt 
die  mit  Chloroform  aus  dem  unzersetzten  Kaltextrakt  der  Blätter  ab- 
scheidbaren  Reinglykoside  dar  (es  entspricht  dem  Kr  afft  sehen  Gitalin) 
und  ist  nach  Krehl  und  Straub  ein  gutes  und  auch  vom  Magen 
aus  sehr  rasch  wirkendes  Mittel. 

Andere,  der  letzten  Zeit  angehörige  Bestrebungen,  ein  bequemes 
und  konstantes  Präparat  herzustellen,  gehen  auf  die  Blätter  selbst 
zurück  und  wollen  es  erreichen,  daß  nur  Rohdroge  von  bekanntem 
physiologischem  Werte  in  den  Apotheken  gehalten  wird.  Zu  diesem 
Zweck  bestimmt  man  den  Wirkungswert  der  Blätter  am  Frosch  oder 
Säugetier  und  hat  mit  Hilfe  dieses  physiologischen  Maßstabes  gefunden, 
daß  die  Inkonstanz  und  das  Abnehmen  der  Wirksamkeit  bei  Auf¬ 
bewahrung  dadurch  bedingt  sind,  daß  die  gewöhnliche  Droge  Enzyme 
enthält,  die  die  Spaltung  der  Glykoside  verursachen  kann.  Nach  Focke 
macht  man  die  Blätter  haltbar,  indem  man  sie  ca.  5  Stunden  bei  80^* 
trocknet  und  in  gut  geschlossenen  Behältern  aufbewahrt,  eine  Maß¬ 
regel,  die  leicht  durchzuführen  und  sehr  zu  empfehlen  ist.  In  der 
Praxis  sollten  nur  physiologisch  geprüfte  Blätter  benutzt  werden. 

Was  oben  über  Wirkungen  und  ^Anwendung  gesagt  ist,  gilt  für 
die  ganze  Digitoxingruppe,  aber  speziell  für  Digitalis  purpurea.  Uber 
die  übrigen  zu  der  Gruppe  gehörenden  Pflanzen  von  therapeutischer 
Bedeutung  ist  folgendes  hinzuzufügen; 

Strophart^hus. 

Viele  Strophanthusarten  sind  vermutlich  seit  undenklichen  Zeiten 
in  Afrika  und  im  indisch-malayischen  Archipel  als  Pfeilgifte  im  Ge¬ 
brauch  gewesen.  In  Europa  sind  sie  erst  nach  Livingstones  Entdeckungs¬ 
reisen  bekannt  geworden.  Der  Drogenhandel  lieferte  lange  Zeit  in¬ 
konstante  Ware  verschiedenster  Abstammung,  weshalb  große  Unsicher¬ 
heit  bezüglich  des  therapeutischen  Wertes  und  der  wirksamen  Bestand¬ 
teile  geherrscht  hat.  Zurzeit  sind  folgende  drei  Arten  genauer  bekannt 
und  in  Benutzung:  Offizineil  in  den  Pliarmakopöen  sind  die  Samen 
von  S.  Kombd  und  S.  liispidus.  Aus  den  ersteren  isolierte  schon  1870 
Fraser  ein  amorphes  nnd  später  He  fft  er  und  Sachs  ein  kristallinisches 
Stro])hanthin.  Auch  in  S.  hispidus  kommt  ein  amorphes  Strophantldn 
vor.  Diese  drei  Glykoside  sind  nahe  miteinander  verwandt  und 
außerordentlich  wirksam.  Die  dritte  Art  ist  S.  gratus,  aus  der  Arnaud 
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1888  eine  gut  kristallisierende  Substanz  darstellte,  die  er  Ouabain 
nannte;  später  ist  sie  von  TJioms  genauer  untersucht  worden,  der  ihr 
den  Namen  Grratus-Stroplianthin  gab.  Es  wirkt  auf  das  Herz,  in  der 
gleichen  Riclitung,  aber  schwächer  als  die  obengenannten  Glykoside. 

Die  Indihationen  sind  dieselben  wie  für  Digitalis,  doch  ist  Digi¬ 
talis  ein  weit  sichereres  Mittel,  hat  eine  länger  anhaltende  Wirkung 
und  kann  keineswegs  ganz  durcli  Strophanthus  ersetzt  werden,  wenn 
man  auch  hier  und  da  Fälle  trifft,  die  am  besten  auf  dieses  Mittel 
reagieren.  Der  wesentlichste  Vorzug  liegt  in  der  rascheren  Wirkung, 
die  es  bei  Herzlcranlcheiten  nützlicli  machen  kann,  die  Behandlung 
mit  Strophanthus  einzuleiten,  um  sie  mit  Digitalis  fortzusetzen.  Auch 
bei  Herzschwäche  während  fieberhafter  Krankheiten  ist  die  rasch  ein¬ 
tretende  Wirkung  vorteilhaft. 

Bei  Herzkrankheiten  ist  Strophanthin  auch  in  Form  intravenöser 
Injektionen  angewandt  worden,  es  kann  schon  nach  wenigen  Minuten 
den  Puls  verbessern.  Diese  Methode  scheint  hauptsächlich  bei  besonders 
bedrohlichen  Fällen  von  Herzschwäche,  wo  man  die  langsamen  Erfolge 
der  internen  Behandlung  nicht  abwarten  darf,  am  Platze  zu  sein.  Es 
sind  jedoch  nach  solchen  Injektionen  Todesfälle  vorgekommen.  Dies 
muß  dazu  auffordern,  mit  der  intravenösen  Applikation  eines  so  wirk¬ 
samen  Mittels,  wie  das  Strophanthin,  sehr  vorsichtig  zu  sein,  und  es 
ist  die  chemische  Einheitlichkeit  und  die  Möglichkeit,  das  Präparat 
leicht  identifizieren  und  auf  seine  chemisclie  Reinheit  prüfen  zu  können, 
ein  dringendes  Erfordernis. 

Scilla  maritima. 

Scilla,  in  früherer  Zeit  ein  sehr  angesehenes  Antihydropikum, 
wirkt  auf  das  Herz  ähnlich  wie  Digitalis,  ist  aber,  wahrscheinlich  infolge 
einer  Wirkung  auf  das  Nierenepithel,  mehr  harntreibend  und  mehr 
lokalreizend,  so  daß  Erbrechen  das  regelmäßige  Resultat  großer  Dosen 
ist.  Wie  andere  Brechmittel  wird  Scilla  als  Kxpektorans ,  namentlich 
bei  Bronchitis  im  Kindesalter,  verordnet.  Bei  Herzkrankheiten  ist  es 
in  letzter  Zeit  stark  in  den  Hintergrund  getreten,  verdient  jedoch 
Aufmerksamkeit  in  Fällen,  wo  pathologische  Flüssigkeitsansammlungen 
ein  hervorstechendes  Symptom  bilden.  Beträchtlichere  Nierenaffektion 
verbietet  den  Gebrauch. 

Präparate  und  Dosen. 

Folia  Digitalis,  Fingerhutblätter.  Länglich-eiförmige,  netzartig  geäderte, 
mit  Flaumhärchen  besetzte,  rund  gekerbte  Blätter  von  Digitalis  purpurea  (Scrophu- 
lariaceae),  wildwachsend  im  westlichen  Europa.  Innerl.  0,05 — 0,2  pro  dosi,  0,2 — 
1,0  pro  die  (im  ganzen  2,0— 4,0;,  als  Pulver  oder  in  V2 — Iproz.  Infus,  1  Eßlöffel 
mehrmals  täglich.  Ist  der  Darmkanal  zu  empfindlich,  so  gibt  man  ca.-  30  ccm 
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1  proz.  Iiitiis  als  Klysma,  zweimal  täglich  nach  vorausgehendem  Reinigungs¬ 
klistier. 

Tim-tura  Ihgdalis,  innerl.  10 — 20  Tropfen  dreimal  tägl.  Dos.  max.  1,5. 

Digitoxinuni  cristalksatnm  (Merck),  C3,iH,-,4Üii,  farblose,  in  Alkohol  lösliche, 
in  Wasser  unlösliche  Kristalle.  Inner!.  0,00025  pro  dosi,  zweckmäßig  in  Tabletten 
zu  je  ^4  mg,  wovon  bis  4  JStück  am  Tage  zu  nehmen,  nach  jedem  Milligramm  ist 
eine  mehrtägige  Pause  zu  machen. 


ihgalennni.  Im  Handel  in  kleinen  Flaschen  als  wässerige  Lösung  mit  Zusatz 
von  Glyzerin.  Jeder  ccm  enthält  0,0003  g  =>  0,3  mg,  was  die  normale  Dosis  ist. 
Dos.  max.  pro  die  ca.  5  ccm.  Intravenös  oder  intramuskulär  1 — 2  ccm  pro  dosi. 

Dlglpuratum,.  Lösung  oder  Tabletten;  1  ccm  oder  1  Tablette  je  0,1  Fol. 
Digitalis  entsprechend. 

Digifolinum,  Lösung  oder  Tabletten.  1  ccm  oder  1  Tablette  je  0,1  Fol.  Digi¬ 
talis  entsprechend.  Hat  den  Vorzug,  lokal  nicht  zu  reizen  und  kann  auch  sub¬ 
kutan  gegeben  werden. 

Verodigemtm,  Tabletten  zu  0,8  mg  Reinsubstanz,  etwa  0,1  Fol.  Dig.  ent¬ 
sprechend,  inner!.  3  Tabletten  täglich. 

Digitotalum,  1  ccm  oder  1  Tablette  je  0,15  Fol.  Dig.  entsprechend. 

J Haly säte  {ßol HZ,  Bürger).  Vermittelst  Dialyse  dargestellte,  bitter  schmek- 
kende  Flüssigkeiten,  an  Stelle  des  Infuses  empfohlen,  lg  soll  etwa  lg  frischen 
oder  0,2  g  getrockneten  Blättern  (Maximalgabe)  entsprechen,  wonach  die  Dosen 
•einzurichten  sind. 

Semen  Stroplianthi.  Kleine,  lanzettliche,  behaarte,  graugrünliche  Samen 
von  Strophantus  Kombe,  im  tropisch (m  Afrika  heimisch. 

Tinctura  Strophanthi.  Inner!.  3—10  Tropfen  dreimal  tägl.  Dos.  max.  0,5. 

(j.-Strophanfinum  cristallisatum  (Thoms),  Gratus-Strophanthin,  C3oH4eOt2 
j-OHjO.  Farblose  quadratische  Tafeln  von  bitterem  Geschmack,  löslich  in  100 
Teilen  Wasser  bei  gewöhnlicher  Temperatur.  Intravenös  bis  zu  V2  mg, 

Strophanthinnin.  amorphum  (Boehringer).  Leicht  lösliches,  weißes  Pulver. 
Wird  in  zugeschmolzenen  Glasampullen,  die  1  ccm  einer  Lösung  von  1 : 1000  =  1  mg 
enthalten,  in  den  Handel  gebracht.  Intravenös  -/2  mg.  Intravenöse  Strophanthin¬ 
injektionen  dürfen  nicht  angewandt  werden,  solange  der  Patient  unter  Einwirkung- 
anderer  Digitalis-  oder  Strophanthuspräparate  steht. 

Bulbus  Scillae.  In  Streifen  geschnittene,  gelbweiße  oder  rötliche  Zwiebel¬ 
schalen  von  Urginea  (Scilla)  maritima  (Liliaceae),  Mittelmeerländer.  Innerl.  0,30 
als  Pulver  dreimal  tägl. 

Acetum  Scillae.  Innerl.  1,0 — 5,0.  Tinctura  Scillae.  1,0 — 2,0  3 — 4  mal  tägl. 
Diese  Präparate  sind  weniger  wirksam  als  die  pulverisierte  Droge. 

Oxymel  Scillae.  Innerl.  1/2  Teelöffel  auf  einmal  als  Expektorans  für  Kinder. 

Herba  Adonidis;  getrocknete  Blätter  und  Blüten  von  A.  vernalis,  eine  in 
^Mitteleuropa  heimische  Ranunculacee.  Innerl.  als  Infus  4,0—8,0:200,  1  Eßlöffel 
4 — 6  mal  tägl. 

Herba  Gonvallariac  mogalis,  Maiglöckchen  (Smilaceae).  Innerl.  versucht  als 
Infus  4,0—6,0:200,0,  1  Esslöffel  mehrmals  tägl. 

Gymarinum.  Der  Fluidextrakt  der  kanadischen  Hanfwurzel',  Apocynum 
Cannabinum  ist  in  Nordamerika  seit  Jahren  gegen  Herzkrankheiten  in  Gebrauch. 
Ein  jüngst  dargestelltes  kristallinisches  Glykosid,  Cymarin,  hat  nach  Impens 
alle  die  charakteristischen  Herzwirkungen  und  scheint  sich  zuweilen  durch  eine 
hervorragende  diuretische  Wirkung  auszuzeichnen.  Intramuskulär  0,3— 1,0  mg  ein¬ 
mal  täglich  in  kurzen  beispielsweise  G  tägigen  Perioden.  Innerl.  nur  kleine  Einzel¬ 
gaben  (größere  rufen  leicht  Übelkeit  hervor),  z.  B.  0,3  mg,  1—2  mg  pro  die.  Sub¬ 
kutan  nicht  zu  verwenden  (lokalreizend). 

Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage.  U 
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22.  Kampferarten. 

Kampfer  sind  aromatische  Verbindungen,  die  aus  vielen  ätheri- 
sehen  Oien  ausgeschieden  werden,  wenn  die  flüchtigen  Bestand¬ 
teile,  worin  sie  aufgelöst  sind,  verdampfen.  Die  meisten  finden  sich 
nur  in  geringer  Menge  und  werden  bei  Gelegenheit  in  dem  über 
ätherische  Öle  handelnden  Kapitel  erwähnt  werden.  Nur  einige 
wenige  werden  im  großen  dargestellt  und  finden  Anwendung  in  der 
Medizin.  Die  wichtigsten  sind  der  gewöhnliche  Kampfer  (CioHjgO) 
und  das  Menthol  (C1QH20O).  Der  Borneohampfer  Borneol,  C|oHi8^^ 
der  in  kristallinischem  Zustand  in  älteren  Stämmen  von  Dryobalanops 
Camphora  (Dipterocarpeae)  vorkommt  und  künstlich  aus  dem  ge¬ 
wöhnlichem  Kampfer  hergestellt  werden  kann,  ist  im  südlichen  Asien 
ein  angesehenes  Volksmittel. 

Gewöhnlicher  Kampfer,  Japankampfer. 

Der  gewöhnliche  Kampfer  oder  Japankampfer  wird  aus  dem 
Holz  und  den  Blättern  des  Kampferbaumes,  Cinnamomum  Camphora 
(Lauraceae),  durch  Destillation  mit  Wasser  hergestellt. 

Wirkungen.  Die  resorptiven  Kampferwirkungen  erstrecken  sich 
im  wesentlichen  auf  das  Zentralnervensystem  und  die  Zirkulation. 

Große  Kampferdosen  wirken  auf  das  Zentralnervensystem,  beim 
Menschen  speziell  auf  das  Gehirn,  in  der  Weise,  daß  zunächst  Exzita¬ 
tionserscheinungen  auftreten,  oft  auch  Schweißausbruch  und  vermehrte 
Diurese,  später  Mattigkeit  und  Schlaf,  zuletzt  tiefe  Bewußtlosigkeit, 
die  von  Konvulsionen  und  heftigen  epileptiformen  Krämpfen  begleitet 
sein  kann,-  selbst  nach  sehr  großen  Dosen  endet  die  Vergiftung,  dank 
dem  raschen  Übergang  des  Kampfers  in  ungiftige  Verbindungen  (s. 
unten),  beinahe  stets  mit  Heilung.  Bei  andern  warmblütigen  Tieren 
zeigt  das  Vergiftungsbild  ungefähr  dieselbe  Form  wie  beim  Menschen. 
Bei  Fröschen  entwickeln  sich  keine  Krämpfe,  denn  Kampfer  lähmt 
bei  diesen  Tieren  sehr  bald  das  Rückenmark  und  wie  Curarin  die 
motorischen  Nervenendigungen  der  willkürlichen  Muskeln. 

Tierversuche  beweisen,  daß  Kampfer  einen  stimulierenden  Einfluß 
auf  die  Zirkulation  besitzt.  Selbst  wenn  man  die  Krämpfe,  die 
größere  Dosen  verursachen,  dadurch  ausschließt,  daß  man  das  Ver¬ 
suchstier  curarisiert,  zeigen  sich  dauernd  periodische  Steigerungen 
des  Blutdrucks-,  an  diesen  trägt  teils  die  Gefäßkontraktion,  die  durch 
Erregung  des  verlängerten  Markes  zustande  kommt,  die  Schuld,  teils 
werden  die  Herzkontraktionen  verbessert  (wahrscheinlich  Wirkung 
auf  die  Muskulatur),  denn  Kampfer  bewirkt  eine  deutliche  Erhöhung 
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des  Blutdrucks  auch  in  tiefer  Narkose,  wo  die  Gefäßnervenzentren 
gelähmt  sind,  und  eine  von  diesen  ausgehende  Gefäßverengerung 
ausgeschlossen  erscheint.  Versuche  am  isolierten  Säugetierherzen 
führten  zu  dem  Resultat,  daß  zwar  am  regelmäßig  und  gut  arbeitenden 
Herzen  keine  ausgesprochene  Wirkung  zu  spüren  war;  wenn  die 
Herztätigkeit  dagegen,  wie  es  bei  diesen  Versuchen  bisweilen  ge¬ 
schehen  kann,  nicht  ordentlich  in  Gang  kommt,  sondern  nur  schwache, 
flimmernde  Bewegungen  auftreten,  so  stellen  sich  bei  Zuleitung  von 
kampferhaltigem  Blut  beinahe  immer  regelmäßige  und  kräftige  Kon¬ 
traktionen  ein  (Seligmann  unter  Gottlieb).  Froschherzen,  die 
durch  verschiedene  Gifte  fast  gelähmt  sind,  werden  durch  Kampfer¬ 
dämpfe  wieder  zum  Pulsieren  gebracht.  Analoge  Resultate  erhielten 
Fröhlich  und  Pollakmit  isolierten  Rattenherzeri.  Diese  Experimente 
stimmen  gut  mit  der  klinischen  Erfahrung  überein,  welche  lehrt,  daß 
Kampfer  unter  normalen  Verhältnissen  wenig  Einfluß  hat,  aber  ein 
wertvolles  Mittel  bei  Herzschwäche  ist. 

Die  Respiration  wird  durch  Kampfer  verlangsamt,  gleichzeitig 
wird  aber  jeder  Atemzug  so  viel  tiefer,  daß  das  Respirationsvolum 
pro  Minute  zunimmt.  Bei  Fieber  wirken  größere  Kampferdosen 
temp  er  aturher  ah  setzend. 

Die  typischen  Wirkungen  lassen  sich  nicht  allein  durch  inner¬ 
liche  Anwendung  oder  Injektionen  herbeiführen,  sondern  auch  durch 

Inhalation  von  Kampferdämpfen  (Heubner). 

•  •  _ 

Lokale  Wirkungen.  Äußerlich  bringt  Kampfer  auf  intakter 
Haut  Rötung  und  eine  Reizung,  die  sich  bei  längerer  Anwendung 
zur  Entzündung  steigern  kann,  hervor,  im  Munde  einen  brennenden, 
würzigen  Geschmack,  der  von  Kältegefühl  und  Salivation  gefolgt  ist, 
im  Magen  in  kleinen  Dosen  ein  angenehmes  Wärmegefühl,  in  größeren 
Dosen  stärkere  Reizsymptome.  Kampfer  ist  antiseptisch^  hemmt  die 
amöboiden  Bewegungen  der  weißen  Blutkörperchen  und  wirkt  der 
Fäulnis  und  fermentativen  Spaltungen  entgegen. 

Schicksal  im  Organismus,  Resorption  und  Ausscheidung. 
Kampfer  wird  von  der  intakten  Haut,  von  Schleimhäuten  und  von 
dem  subkutanen  Gewebe  aus  aufgenommen,  aber  die  Resorption  ist 
wegen  seiner  Schwerlöslichkeit  in  Wasser  großen  Unregelmäßigkeiten 
unterworfen.  In  Ol  gelöst,  ins  subkutane  Gewebe  injiziert,  wird  er 
leichter  und  rascher  aufgenommen  als  vom  Darmkanal  aus.  Nach 
sehr  großen  Dosen  entweicht  ein  Teil  unverändert  durch  die  Lungen 
(Kampfergeruch  der  Expirationsluft);  die  Hauptmenge  wird  nach 
Schmiedebergs  und  H.  Meyers  Untersuchungen,  nachdem  sie  zu¬ 
erst  in  das  Oxydationsprodukt  Kampferöl  umgewandelt  worden  ist, 

durch  die  Nieren  als  a-  und  /9-Camphoglykuronsäure,  die  den  Urin 
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Organische,  nach  Kesorption  wirksame  Mittel. 


reduzierend  machen,  ausgeschieden.  Die  rasche  Bildung  dieser  un¬ 
giftigen  Verbindungen  erklärt  die  Flüchtigkeit  der  Wirkung.  Ver¬ 
mutlich  erfolgt  dieser  Fntgiftungsprozeß  nicht  hei  allen  gleich  leicht, 
denn  die  individuelle  Reaktion  scheint  verschieden  zu  sein.  Man  hat 
Vergiftuugssyraptome  schon  nach  innerlichen  Dosen  von  1,2  g  gesehen, 
ln  der  Regel  wird  jedoch,  wie  die  moderne  Pneumoniehehandlung 
lehrt,  diese  Dosis  sogar  subkutan  mehrmals  täglich  ohne  Nachteil 
vertragen.  Die  Toleranz  wird  durch  Zustände,  wo  die  Oxydation  ge¬ 


hemmt  ist  (schwere  Herzinsuffizienz),  oder  die  notwendige  Olykuron- 
säure  nicht  zur  Verfügung  steht  (inanition,  Diabetes),  herabgesetzt. 

Der  gewöhnliche  Kampfer  dreht  den  polarisierten  Lichtstrahl  nach  rechts.  In 
einzelnen  ätherischen  Ölen  hndet  sich  eine  Form,  die  eine  entsprechende  Links¬ 
drehung  besitzt,  während  der  synthetische  Kampfer,  dessen  Darstellung  im  großen 
aus  Terpentinöl  nach  vielen  mißglückten  Versuchen  jetzt  gelungen  ist,  optisch 
inaktiv  ist.  Nach  JoachimgTus  unter  Heffter  an  Tieren  und  Bakterienkulturen 
angestellten  Untersuchungen  können  alle  drei  Formen  als  pharmakologisch  gleich¬ 
wertig  angesehen  werden. 


Therapeutische  Anwendung.  Kampfer  wird  als  Stimulans  für 
das  Herz  und  die  Atmung  hei  FieberJcranlcheiten  und  bei  narlcotischen 
Vergiftungen  gebraucht.  Bei  allen  Kollapsziiständen  muß  er  so  zeitig 
wie  möglich  gegeben  werden,  denn  wenn  die  Zirkulation  schon  sehr 
schwach  ist,  wird  er  nicht  in  genügender  Menge  resorbiert. 

In  der  neuesten  Zeit  wendet  man  Kampfer  bei  Pneumonie  nicht 
nur  als  Stimulans  bei  Herzschwäche  und  vasomotorischer  Lähmung 
an,  sondern  unter  der  Voraussetzung  einer  spezifischen  Wirkung  auf 
die  Infektion  (das  Wachstum  der  Rneumokokken  hört  in  einer  Kampfer¬ 
lösung  von  1 : 10000  auf)  in  sehr  großen  Do.sen  gleich  vom  Beginn 
der  Krankheit  an.  Es  wird  angegeben,  daß  man  oft  lytischen  Tem¬ 
peraturfall  im  Lauf  von  d — 4  Tagen  erreicht.  Von  Leo  werden  in¬ 
travenöse  Injektionen  von  gesättigter  wässeriger  Kampferlösung  vor- 
geschlagen. 

Kampfer  wird  ferner  bei  Bronchitis  angewandt,  um  die  Aus- 
hustung  des  Sekrets  zu  befördern.  Bei  Tuherhulose  ist  chronische 
Kampferbehandlung  empfohlen  worden.  Als  ])rophylaktisches  und 
kuratives  Mittel  gegen  Peritonitis  nach  Bauchoperationen  hat  man 
Injektionen  von  Kampferöl  in  die  Bauchhöhle  versucht. 

Von  alters  her  hat  man  den  Kampfer  als  Antaphrodisiakum  an¬ 
gesehen  („camphora  per  nares,  castrat  odore  mares“),  und  auch  jetzt 
findet  er  noch  ab  und  zu  Verwendung  als  Sedavitum  bei  Reizzu¬ 
ständen  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane ,  z.  B.  häufigem  Æsus  bei 
Cystitis  und  schmerzhaften  EreJetionen  bei  Gonorrhöe. 

Äußerlich  dient  Kampfer  als  Bestandteil  verschiedener  popidärer 
Linimente  zu  Einreibungen  oder  zu  Umschlägen  bei  vielen  verschie- 
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(lenen  Affektioneii,  Xeuralgien^  rheumatischen  iSchmerzen,  Entzün¬ 
dungen^  Kontusionen  usw. 

Die  durch  Oxydation  von  Kampfer  dargestellte  Kainpfersäure, 
0^1] 6^1;  ^virkt  erregend  auf  die  Atmung  und  erzeugt  hohen  Blut¬ 
druck,  ist  wenig  giftig  und  verursacht  bei  Bieren  erst  in  sehr  hohen 
Dosen  Krämpfe.  Schon  nach  mäßigen  Dosen  wird  die  Schweißsekre¬ 
tion  eingeschränkt  oder  unterdrückt.  Die  Ursache  hierfür  ist  niclit 
bekannt;  ein  peripherer  Einfluß  auf  die  Drüsennerven,  ähnlicli  wie 
beim  Atropin,  sclieint  nicht  vorzuliegen.  Die  Wirkung  tritt  oft  etwas 
langsam  ein,  hält  aber  länger  an  als  die  anderer  schweißunterdrücken- 
dcr  Mittel.  Audi  beim  Mensdien  erweist  sidi  die  Kampfersäure  als 
wenig  giftig  (Tagesdoscm  von  d  g  werden  oline  Besdiwerde  ertragen), 

Menthol. 

■Menthol  oder  Mentliakampfer  kommt  in  dem  gewöhnliclien,  aus 
der  Mentha  piperita  gewonnenen  Pfefferminzöl  vor,  in  weit  größerer 
Menge  jedocli  in  dem  ätherischen  Ol  der  cliinesischen  und  japanischen 
Mentha  arvensis,  und  ist  in  Ostasien  sdion  jahrhundertelang  ein 
geschätztes  Arzneimittel  gewesen,  wülirend  seine  Anwendung  in  Eu¬ 
ropa  nur  wenige  Jahrzehnte  zurückdatiert. 

Wirkungen.  Reibt  man  die  Haut  mit  Menthol  ein,  so  bemerkt 
man  augenblicklich  ein  erfrischendes  Gefühl  von  Kälte,  das  nach 
10 — IT)  Minuten  einem  leichten  .Prickeln  und  Brennen  Platz  macht. 
Goldscheider  erklärt  die  Wirkung  so,  daß  Menthol  die  kälteemp- 
flndenden  Nervenendigungen  reizt.  Auch  die  wärmeempfindenden 
Nerven  werden  von  der  Wirkung  betroffen,  denn  an  Stellen,  .wo  die 
Wärmeempfindlichkeit  pliysiologisch  größer  ist  als  die  Kältempfind¬ 
lichkeit,  üherwiegt  die  Hitzeempfindung.  Wenn  man  an  einzelnen 
Stellen,  z.  B.  an  Stirn  und  Schläfen,  anfangs  nur  Kälte  empfindet, 
so  beruht  dies  darauf,  daß  die  ^Kältenerven“  liier  in  der  Überzahl 
sind.  Das  Kältegefühl  wird  von  einer  Plyperästhesie  für  Kälte  be¬ 
gleitet,  so  daß  Körper  von  gewöhnlicher  Temperatur  an  der  behandelten 
Stelle  als  abnorm  külil  empfunden  werden.  Die  Veränderung  der 
Temperaturempfindüng  wird  von  einer  anästhesierenden,  schmerz¬ 
stillenden  Wirkung  begleitet,  die  sich  jedoch  nur  auf  die  dicht  unter 
der  Plaut  gelegenen  Nerven  erstreckt. 

In  alkoholischer  P^ösung  wirkt  Menthol  stark  antiseptisch.  p]s 
ist  weit  weniger  giftig  als  gewöhnlicher  Kampfer  und  wirkt  resorptiv 
weniger  erregend  als  vielmehr  lähmend  auf  das  Zentralnervensystem, 
speziell  das  verlängerte  Mark;  bei  P'röschen  ist  Curarinwirkung  vor¬ 
handen.  Wie  Kampfer  ruft  auch  Menthol  P>höhung  des  Blutdruckes 
hervor  und  wird  im  Urin  mit  Glykuronsäure  gepaart  ausgeschieden. 
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Therapeutische  Anwendung.  Menthol  ist  in  Form  der  soge¬ 
nannten  Migränestifte  ein  beliebtes  Mittel  gegen  Migräne  und  Oe- 
siehts Schmer z en ^  speziell  Supraorbitalneuralgie,  wo  es  oft  vorüber¬ 
gehende  Linderung  bringen  kann.  Ebenfalls  äußerlich  wird  es  als 
juchenstillendes  Mittel  angewandt  und  vermindert  die  Sekretion  bei 
Schnupfen.  Innerlich  ist  Menthol  wie  der  gewöhnliche  Kampfer  bei 
LungentuherTculose  empfohlen  worden  und  scheint  in  den  meisten 
Fällen  einen  günstigen  Einfluß  auf  den  ‘Appetit  zu  haben  und  den 
Nachtschweiß  einzuschränken,  und  ferner  ist  es  oft  von  Nutzen  bei 
Kardialgie  und  Erbrechen^  Als  Darmantiseptikum  ist  Menthol  bei 
Sommer diarrhöen  benutzt  worden;  große  Dosen  zeigen  sich  bisweilen 
sehr  nützlich  bei  hartnäckigem  HautjucTcen. 

Präparate  und  Dosen. 

Campliora,  Kampfer,  CioHigO.  Weiße,  durchscheinende,  zähe  Massen  von 
kristallinischer  Struktur  und  erfrischend  aromatischem  Geruch.  Kampfer  sublimiert 
schon  bei  gewöhnlicher  Temperatur  und  setzt  sich  in  einem  halbgefüllten  Glase 

in  klaren  Kristallen  an  den  Wänden  ab.  Er  ist  wenig  löslich  in  Wasser,  leicht 

••  •• 

löslich  in  Alkohol  und  Äther,  sowie  in  fetten  und  ätherischen  Ölen,  hinerl.  0,05 — 0,3 
in  Pulvern,  die  in  Wachs-  oder  Paraffinpapier  eingepackt  werden.  Subkutan  bei 
Pneumonie  s.  unter  Ol.  camphoratum  forte. 

Vinum  camphoratum ,  2%  Kampfer.  Innerl.  1 — 2  Teelöffel  mehrmals  tägl. 

Oleum  camphoratum,  10%  Kampfer.  Stihkutan  bei  Kollaps  und  Herzschwäche, 
1  Pravazspritze  alle  10 — 15  Min.  Äußert,  zu  Einreibungen. 

Oleum  camphoratum  forte,  20%  Kampfer.  Anw.  wie  das  vorhergehende.  Bei 
Pneumonie  subkutan  große  Dosen,  z.  B.  10  ccm  (=  ca.  2  g  Kampfer)  zweimal 
täglich  die  ersten  Tage.  Auch  größere  Dosen,  z.  B.  10  g  Kampfer  täglich,  hat 
man  angewandt, 

Tinctura  opii  henzoica  enthält  1%  Kampfer;  s.  Opium. 

Spiritus  camphoratus.  Innerl.  10 — 30  Tropfen  mehrmals  tägl. 

Spiritus  saponato-camphoratus, 

Linimentum  saponato-camphoratum  und 

Linimentum  ammoniato-camphor atu/m  werden  zu  Einreibungen  verwendet. 

Auch  Emplastrum  saponatum,  Seifenpflaster,  ein  mild  wirkendes  Hautirritans 
und  „zerteilendes  Mittel“,  sowie 

Emplastrum  fuscum  camphoratum  und  Unguentum  cerussae  camphoratum 
enthalten  Kampfer. 

Oxycamphora,  Oxykampfer,  C8H14  •  CO  •  CHOH,  unterscheidet  sich  vom  ge¬ 
wöhnlichen  Kampfer  unter  anderem  dadurch,  daß  er  die  Erregbarkeit  des  Atem¬ 
zentrums  herabsetzt.  Er  ist  als  Antidyspnoikum  versucht  w'orden  und  bringt 
zuweilen  Linderung  bei  Atemnot,  die  durch  Lungenkrankheiten  und  Zirkulations¬ 
störungen  verursacht  ist.  Weiße,  in  Alkohol  lösliche  Kristalle.  Innerl.  0,5  ein 
paarmal  täglich.  Da  er  nicht  haltbar  ist,  wird  eine  50proz.  alkoholische  Lösung 
gebraucht,  die  unter  dem  überflüssigen  Namen  „OxaphoA^  in  den  Handel  ge¬ 
bracht  wird. 

Acidnm  camphorieum,  Kampfersäure,  C8Hi4(COOHj2,  farblose  Kristall¬ 
blättchen,  schwer  in  Wasser  löslich.  Innerl.  1,0 — 2,0  in  Stärkekapseln  lun  Abend, 
— IV2  Stunde  bevor  der  Schweiß  einzutreten  pflegt. 


Kampferarteil. 


167 


Giiacampholimi,  Giiajakolkampfersäureester.  Weiße,  in  Wasser  lösliche  Kri¬ 
stalle.  Tnnerl.  0,2— 1,0  am  Abend  gegen  Nachtschweiß. 

Gamphora  monohromata ,  Monobromkampfer,  CioHjsBrO.  Farblose,  nadel- 
förmige,  wie  Kampfer  riechende  Kristalle,  unlöslich  in  Wasser,  leicht  löslich  in 
Äther  und  Chloroform.  Inner],  0,1— 0,3.  Wurde  unter  der  Voraussetzung  ein¬ 
geführt,  daß  er  eine  stärkere  sedative  Wirkung  auf  die  Urogenitalorgane  habe, 
scheint  aber  nicht  anders  zu  wirken  als  Kampfer. 

Mentholum,  Menthol,  OioHig  •  OH.  Farblose,  glänzende  Prismen  von 
Pfefferminzgeruch  und  kühlendem  Geschmack,  wenig  löslich  in  Wasser,  leicht 
löslich  in  Alkohol,  iither  und  fetten  Ölen.  Inner!,  0,3 — 1,0  mehrmals  tägl.  Äußerl. 
gegen  Jucken  2 — lOproz.  Lösung  in  Spiritus  oder  Öl.  Gegen  Schnupfen  wird  das 
pulverisierte  Menthol,  mit  Talk  gemischt  (1:50),  geschnupft.  Migränestifte  sind 
geschmolzenes  Menthol,  oft  mit  etwas  Thymol  und  Kampfer  vermischt,  ir^  Form 
von  Stangen  oder  Stiften  gegossen. 

Forman^  Chlormethylmentholester,  C10II19OCH2CI,  farbloses,  an  der  Luft 
rauchendes  Öl,  das  bei  Berührung  mit  Wasser  oder  feuchter  Luft  in  Formaldehyd, 
Salzsäure  und  Menthol  zerlegt  wird.  Äußerl.  in  eigenen  Apparaten  (Nasengläsern) 
zur  Abortivbehandlung  des  Schnupfens. 

öoryfinum,  Koryfin,  Athylglykolsäureester  des  Menthols.  Farblose,  nach 
Menthol  riechende  Flüssigkeit.  Äußerl.  wie  Menthol  gegen  Migräne  und  Schnupfen. 

Zusatz  zur  Gruppe  des  Kampfers:  Moschus  und  Castoreum. 

Moschus  ist  ein  Sekret,  das  beim  Männchen  des  in  den  hochgelegenen  ßerg- 
ländern  Zentralasiens  lebenden  Moschustieres  (Moschus  moschiferus)  in  einem 
zwischen  Nabel  und  Geschlechtsteilen  liegenden  Beutel  abgesondert  wird.  Es 
enthält  einen  sehr  stark  riechenden  Stoff,  dessen  chemische  Natur  unbekannt  ist. 
Mehrere  Pflanzen,  z.  B.  die  bei  uns  wildwachsende  Frühjahrspflanze  Adoxa 
moschatellina  und  Malva  moschata  riechen  nach  Moschus,  ebenso  das  in  weißen 
Nadeln  kristallisierende  Trinitrobutyltoluol  CeH(N03)3CH3C4H7,  das  in  den  Par¬ 
fümerien  synthetisch  dargestellt  und  unter  dem  Namen  künstliche i-  Moschus  ver¬ 
wendet  wird. 

Moschus  galt  früher  als  das  mächtigste  aller  Exzitantien  und  wurde  bei 
allen  Kollapszuständen  als  letzte  Zuflucht  verordnet.  Experimentelle  Unter¬ 
suchungen  geben  keinen  Anhaltspunkt  dafür,  daß  ihm  in  dieser  Richtung  be¬ 
sondere  exzitierende  Wirkungen  zukämen,  und  er  wird  jetzt  äußerst  selten  als 
Exzitans  angewandt,  namentlich  noch  bei  Bronchitis  und  lobulärer  Pneumonie 
im  Kindesalter.  Moschus  bildet  eine  dunkelbraune,  salbenartige  oder  körnige, 
bröcklige,  fettartige  Masse;  sehr  häufig  verfälscht.  Innerl.  0,3— 0,6,  für  Kinder 
0,05—0,2  stündlich  oder  zweistündlich  in  Pulvern.  Tinctura  Moschi.  Innerl. 
20 — 50  Tropfen  auf  einmal. 

Castoreum  ist  das  Präputialsekret  des  Bibers  (Castor  Fiber),  das  beim 
Männchen  wie  beim  Weibchen  in  großen  Behältern,  die  in  das  Praeputium  penis 
et  clitoridis  münden,  abgesondert  wird.  Der  Inhalt  besteht  hauptsächlich  aus  einer 
harzartigen  Substanz  „Castoreumresinoid“.  Der  eigentümliche  Riechstoff  ist  un¬ 
bekannt,  und  dasselbe  ist  mit  den  Wirkungen  der  Fall.  Castoreum  wurde  früher 
oft,  jetzt  jedoch  nur  noch  selten  als  „Antispasmodikum“  bei  Neurosen,  speziell 
Hysterie,  angewandt.  Das  früher  offizineile  Castoreum,  Bibergeil,  besteht  aus 
bimförmigen,  paarweise  zusammenhängenden,  runzligen  Beuteln,  die  eine  dunkel¬ 
rotbraune  harzartige  Masse  umschließen.  Innerl.  0,1-  0,5.  Tinehtra  Ga^storei;  innerl. 
20 — .50  Tropfen. 
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23.  Gruppe  des  Pikrotoxins. 

Pikrotoxin  ist  der  hervorragendste  Repräsentant  einer  Gruppe  stickstotlTreier, 
außerordentlich  giftiger,  in  chemischer  Hinsicht  sehr  wenig  bekannter  Pflanzen- 
stoffe,  die  beim  Menschen  wie  bei  allen  Tieren  heftige,  vom  verlängerten  Mark 
ausgehende  Konvulsionen  hervorrufen.  Pikrotoxin  kommt  in  den  Früchten  vot> 
Anamirta  Cocculus  (Menispermaceae),  einer  Kletterpflanze,  die  in  Ostindien  hei¬ 
misch  ist,  vor.  Die  wichtigsten  von  den  übrigen  zur  selben  Gruppe  gehörigen 
Substanzen  sind  das  Goriamyrtin  aus  der  Coriaria  myrtifolia  (Coriariaceae, 
Alittelmeerländer),  das  Cicutoxin  (Boehm),  der  giftige  Bestandteil  des  Wasser¬ 
schierlings  Cicuta  virosa,  und  das  Oenanthotoxin  (Pohl)  in  der  giftigen  Reben¬ 
dolde  Oenanthe  crocata.  Auch  die  bekannte  Zierpflanze  Buxus  sempervire7is 
(Buchsbaum)  enthält  ein  ähnliches  Krampfgift.  Verwandte  Wirkungen  hat  ferner 
das  Srnnandarin,  eine  stickstoffhaltige  Base  im  Hautsekret  des  Salamanders  (F aust). 

% 

Pikrotoxin. 

Wirkungen.  Fructus  Cocculi,  die  sogenannten  Kokkelskörner  sind  wieder¬ 
holt  dem  Bier,  wahrscheinlich  zur  Verstärkung  des  bitteren  Geschmacks,  zugesetzt 
worden  und  haben  mehrere  letal  verlaufende  Vergiftungen  verursacht;  auch  der 
Gebrauch  als  Fischgift  —  die  pulverisierten  oder  als  Pillen  zubereiteten  Früchte 
werden  ins  Wasser  gestreut,  worauf  die  Fische  an  die  Oberfläche  kommen,  außer¬ 
stande,  die  Tiefe  aufzusuchen,  weil  die  Schwimmblase  stark  mit  Luft  gefüllt 
wird  —  hat  zu  Vergiftungen  Veranlassung  gegeben.  Die  charakteristischen  Sym¬ 
ptome  bestehen  in  überaus  heftigen  Krämpfen  von  sehr  unregelmäßigem  Aussehen, 
überwiegend  heftigen  Konvulsionen  in  den  Extremitäten,  aber  auch  tonischer 
Rigidität  im  Masseter  und  kurzen  Tetanusanfällen,  während  welcher  der  Körper 
bald  in  Opisthotonus-,  bald  in  Emprosthotonusstellung  gehalten  wird.  Tierver¬ 
suche  zeigen,  daß  diese  Krämpfe  teilweise  auf  einer  erhöhten  Reflexerregbarkeit 
des  liückenmarks  beruhen,  daß  sie  aber  hauptsächlich  ihren  Ursprung  im  'ver¬ 
längerten  Mark,  haben.  Es  treten  auch  regelmäßig  andere  Symptome  von  Erregung 
des  verlängerten  Markes  auf;  infolge  von  Erregung  des  Atemzentrums  wird  die 
Atmung  frequent,  der  Puls  wird  langsam  infolge  zentraler  Vagusreizung,  und  der 
Blutdruck  steigt,  da  sich  die  Gefäße  auf  Grund  einer  gleichen  Wirkung  auf  das 
Gefäßnervenzentrum  zusammenziehen. 

Beim  Menschen  können  die  Hirnsymptonic ,  erst  LTnruhe,  dann  Bewußtlosig¬ 
keit,  vorherrschen  und  die  Krämpfe  sich  erst  kurz  vorm  Tode  einstellen.  Im  übri¬ 
gen  ist  die  Wirkung  bei  allen  Tierarten  im  wesentlichen  gleich  und  erhält 
namentlich  bei  Fröschen  ein  eigenartiges  und  besonderes  Gepräge  durch  das  Auf¬ 
treten  von  allerhand  bizarren,  krampfhaften  Bewegungen,  wie  Drehbewegungen. 
Rollen  und  Rückwärtsgehen. 

Therapeutische  Anwendung.  Pikrotoxin  ist  bisweilen  mit  ermunterndem 
Resultat  bei  Chorea  und  Kramjjfen  hei  KBidern  versucht  worden  und  scheint,  was 
man  nach  den  beschriebenen  Wirkungen  nicht  erwarten  sollte,  bei  Epile'psie  in 
einzelnen  Fällen  nützlich  zu  sein;  es  kann  aber  auch  ausgesprochene  Verschlimme¬ 
rung  hervorrufen  und  ist  deshalb  mit  großer  Vorsicht  zu  gebrauchen. 

Cicutoxin 

wirkt,  da  es  schwer  löslich  und  schwer  resorbierbar  ist,  langsam,  aber  wenn  die 
Resorption  erst  stattgefunden  hat,  womöglich  noch  heftiger  als  das  Pikrotoxin. 
Vergiftungen  ereignen  sich,  indem  der  große,  hohle  Wurzel  stock  von  Cicuta  virosa, 
der  durch  horizontale  Scheidewände  in  mehrere  Räume  geteilt  ist  und  Ähnlich- 
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keit  mit  einer  Sellericwvirzel  e;ele^cntlieh  gi.'gessen  wird.  Die  Symptome  be¬ 
stehen  in  Erbrechen,  hingduuernder  l)ewiißt]osigkeit  und  den  heftigsten,  oft  mit 
dem  Tode  endenden  Konvulsionen. 

Präparate. 

Pihrotoxinwn y  C;j,|ll340i;i.  Farblose,  sehr  schwer  in  Wasser,  leichter  in 
Alkohol  lösliche  Kristallmideln  von  unangenehmem,  intensiv  bitterem  Geschmack. 
Innerl.  für  Kinder  0,0005-0,002,  für  Erwachsene  0,001—0,003  2 — 3  mal  täglich  in 
Tjösung  oder  Pillen  nach  der  ^Mahlzeit. 


24.  Purinkörper  (Gruppe  des  Coffeins). 


(Joffein  und  die  anderen  Substanzen,  die  in  diesem  Kapitel  be¬ 
handelt  werden  sollen,  haben  Anspruch  auf  Interesse  einerseits  als 
wertvolle  Arzneimittel,  anderseits  weil  ähnliche  Verbindungen  im 
tierischen  Organismus  Vorkommen,  zu  dessen  wichtigsten  stickstoff¬ 
haltigen  Stoffwechselprodukten  mehrere  von  den  nächsten  Verwandten 
des  Coffeins,  z.  B.  Xantbin  und  Harnsäure,  gehören.  Die  Konstitution 
dieser  Körper  ist  durch  eine  Reihe  berühmter  Arbeiten  von  Emil 
Fischer  klargestellt  worden,  der  sie  alle  miteinander  von  einem 
Kern,  Purin  genannt,  dessen  Formel  unten  wiedergegeben  ist,  ab¬ 
geleitet  hat.  Aus  Purin  entstehen  eine  ganze  Reihe  anderer  Körper 
dadurch,  daß  0-  oder  Aminogruppen  an  den  in  untenstehender  Formel 
mit  geraden  Zahlen  (2,  4, 6  und  8)  bezeichneten  Stellen  eintreten,  während 
an  den  mit  ungeraden  Nummern  bezeichneten  Alkoholradikale  Cfl.^, 
C2PI5  usw.  eintreten: 
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2.  6.  Dioxypiirin  =*  Xanthin. 
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1.  3.  7.  Trimethylxanthin 
=  Coffein. 


Aus  obenstehender  Formel  sieht  man,  daß  Coffein  Trimethvl- 

%/ 

Xanthin  ist.  Amn  Dimethylxanthinen  können  je  nach  den  verschie¬ 
denen  Plätzen  der  Methylgruppen  3  verschiedene  existieren,  die  unter 
den  Namen  Theobromin  (3.  7.  Dimethylxanthin),  Theophyllin  (1.  3. 
Dimethylxanthin)  und  Paraxanthin  (1.  7.  Dimethylxanthin)  bekannt 
sind. 

Wirkungen.  —  Die  AVirkungen  des  CoffeillS  erstrecken  sich 
auf  das  Zentralnervensystem,  die  quergestreiften  ATuskeln  mitsamt  dem 
Herzen  und  die  Nieren. 
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Auf  das  Zentralnervensystem  wirkt  Coffein  erregend.  Beim 
Menschen  haben  kleine  Dosen  (0,1 — 0,2)  eine  belebende  und  schlaf¬ 
vertreibende  Wirkung,  ein  Einfluß,  der  im  täglichen  Leben  benutzt 
wird,  wo  coffeinhaltige  Getränke  vorzugsweise  am  Morgen  genossen 
werden,  um  die  letzten  Reste  von  Schläfrigkeit  zu  vertreiben,  und  nach 
reichlichen  Mahlzeiten,  um  die  Müdigkeit,  die  die  Verdauungsarbeit 
begleitet,  zu  bekämpfen.  Nach  Kräpelin  erleichtern  Kaffee  und  Tee 
die  Ideenassoziationen  und  die  Auffassung  von  Sinneseindrücken.  Sie 
wirken  also  auf  ganz  dieselben  psychischen  Funktionen  wie  der  Alko¬ 
hol,  aber  in  entgegengesetzter  Richtung,  ein  Verhältnis,  das  gleichfalls 
längst  empirisch  erkannt  und  benutzt  worden  ist.  Große  Coffeindosen 
(0,5 — 1,0)  erzeugen  beim  gesunden  Menschen  frequenten  und  gespann¬ 
ten  Puls,  Unruhe,  Aufregung  und  Angstgefühl,  begleitet  von  starkem 
Herzklopfen,  Ohrensausen,  Flimmern  vor  den  Augen,  Rauschzustände, 
Delirien  und  Tremor,  der  in  Konvulsionen  übergehen  kann.  Während 
beim  Menschen  wesentlich  das  Hirn  von  Coffein  affiziert  wird,  ist  bei 
Tieren  das  Rückenmark  der  Teil  des  Nervensystems,  der  hauptsächlich 
angegriffen  wird.  Die  Reflexerregbarkeit  wird  gesteigert,  es  treten 
Krämpfe  auf  und  nach  großen  Dosen  heftiger  Tetanus.  Der  Tod  tritt 
durch  Asphyxie  während  eines  Krampfanfalls  (inspiratorischer  Stillstand 
des  Brustkorbes)  oder  infolge  zentraler  Lähmung  ein. 

Das  Kontraktionsvermögen  und  die  Leistungsfähigkeit  der  quer¬ 
gestreiften  Muskeln  nehmen  zu.  Aus  U.  Mossos  Ergographunter- 
suchungen  geht  hervor,  daß  Coffein,  namentlich  bei  von  vornherein 
ermüdeten  Versuchsindividuen,  die  Hubhöhen  steigert.  Dies  deutet 
auf  eine  Einwirkung  auf  die  kontraktile  Substanz  selber.  Dazu  kommt 
der  begünstigende  Einfluß  des  Coffeins  auf  motorische  Vorgänge  im 
Zentralnervensystem.  Nach  Dresers  Versuchen  mit  dem  Gastroene- 
mius  des  Frosches  wird  die  absolute  Kraft  des  Muskels  schon  nach 
kleinen  Dosen  stark  vermehrt.  Daß  wirklich  eine  Reaktion  des 
Coffeins  mit  Muskelsubstanz  eintritt,  zeigt  schon  die  bekannte  Tat¬ 
sache,  daß  in  vitro  das  Coffein  den  flüssigen  Inhalt  des  Sarkolemms 
zur  Koagulation  bringt.  Legt  man  frisch  ausgeschnittene,  noch  lebende 
Muskelfibrillen  in  eine  schwache  Coffeinlösung,  so  verkürzen  sie  sich 
augenblicklich,  verlieren  ihre  Struktur  und  erstarren  wie  in  kochendem 
Wasser.  Dieselbe  Wirkung  kann  man  am  lebenden  Tier  verfolgen; 
injiziert  man  einem  Frosch  (Rana  temporaria)  ein  paar  Tropfen  Coffein¬ 
lösung  in  die  Lymphsäcke,  die  die  Muskulatur  des  Ober-  und  Unter¬ 
schenkels  umgeben,  so  werden  die  Muskeln,  sobald  sie  von  der  Lösung 
erreicht  werden,  staiT,  die  Extremität  wird  in  der  Stellung,  in  der  sie 
bei  der  Injektion  festgehalten  wurde,  fixiert,  und  das  freigelassene  Tier 
springt  mit  einem  steifen  Bein  umher.  Sind  größere  Dosen  injiziert. 
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so  tritt  allmälilicli  eine  Steifheit  des  ganzen  Körpers  auf,  und  dies  ist 
eine  resorptive  Wirkung,  eine  vom  Zentralnervensystem  ausgehende 
tonische  Kontraktion  und  also  von  ganz  anderer  Natur  als  die  lokale 
Reaktion  (Secher  unter  Bock). 

Die  Zirkulation  wird  in  komplizierter  Weise  beeinflußt.  Die  von 
verschiedenen  barschem  (Hedbom,  Santesson,  Bock,  Cushny, 
Sollmann)  gefundenen  Resultate  lassen  sich  kurz  in  folgender  Weise 
wiedergeben:  Coffein  steigert  die  absolute  Kraft  des  Herzens  ebenso 
wie  die  der  Skelettmuskeln,  so  daß  das  Herz  in  den  Stand  gesetzt 
wird,  einen  größeren  Widerstand  zu  überwinden,  aber  im  Gegensatz 
zu  Digitalis  bewirkt  es  keine  Vergrößerung  der  diastolischen  Er¬ 
weiterung.  Diese  wird  im  Gegenteil  nach  toxischen  Dosen  verringert, 
weil  die  systolische  Starre  dos  Muskels  einer  Erschlafiung  und  Füllung 
des  Herzens  während,  der  Herzpause  widerstrebt.  Die  Pulsfrequenz 
wird  in  zwei  Richtungen  beeinflußt,  nämlich  durch  zentrale  Vagus¬ 
erregung —  Verlangsamung  —  und  durch  Erregung  des  Muskels  oder  der 
reizerzeugenden  Nervenapparate  des  Herzens  selbst  —  Beschleunigung. 
Beim  Menschen  sieht  man  nach  kleinen  Dosen  die  erste  Wirkung, 
nach  großen  Dosen  meist  raschen  Puls.  Auch  die  Gefäße  werden  in 
doppelter  und  entgegengesetzter  Weise  beeinflußt,  indem  Erregung  des 
Gefäßnervenzentrums  zur  Verengerung,  namentlich  im  Splanchnicus- 
gebiet,  führt,  während  periphere  Einwirkung  auf  die  Gefäßwände  Er¬ 
weiterung  namentlich  der  Arterien  der  Nieren  (s.  unten),  des  Hirns 
und  des  Herzens  hervorbringt.  Besonders  wertvoll  ist  die  Erweiterung 
der  Koronararterien,  weil  die  Ernährung  und  Arbeit  des  Herzens  da¬ 
durch  befördert  wird. 

Die  Respiration  wird  von  Coffein  gleichzeitig  mit  der  Steigerung 
der  Reflexerregbarkeit  beschleunigt  und  verstärkt. 

Eine  in  praktischer  Hinsicht  sehr  wichtige  Wirkung  üben  das 
Coffein  und  verwandte  Körper  auf  die  Nieren  aus.  Es  ist  eine  alte 
Erfahrung,  daß  sich  nach  Genuß  von  Kaffee  oder  Tee  oft  eine  leb¬ 
hafte  Diurese  einstellt,  viel  größer  als  nach  der  genossenen  Wasser¬ 
menge  zu  erwarten  wäre.  Mit  v.  Schröder  (1886 — 87)  hat  man  eine 
Zeitlang  den  Angriffspunkt  des  Coffeins  ausschließlich  in  das  sezer- 
nierende  Nierenepithel  verlegt,  das  zu  einer  vermehrten  Tätigkeit 
angespornt  werden  sollte.  Später  hat  Loewi  (1905)  gezeigt,  daß 
Coffein  eine  ausgesprochene  Wirkung  auf  die  Nierengefäße  hat,  und 
zwar  im  erweiternden  Sinne;  nach  intravenösen  Coffeininjektionen 
nimmt  das  Volumen  der  Niere  zu,  und  als  Zeichen  einer  raschen  Zirku¬ 
lation  nimmt  das  durch  die  Nierenvenen  zurückkehrende  Blut  eine 
hellere,  beinahe  arterielle  Farbe  an.  Diese  Versuche  machen  es  wahr¬ 
scheinlich,  daß  die  vermehrte  Urinabsonderung,  jedenfalls  teilweise, 
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einer  lebluifteren  Durcli.stromung  zuziisclireiben  ist.  Die  Nierenver- 
größerung  sowohl  wie  die  gesteigerte  Diurese  treten  auch  dann  nocli 
ein,  wenn  die  zur  Niere  fülir enden  Nerven  durchrissen  und  die  Nerven 
innerhalb  der  Niere  degeneriert  sind;  daraus  schließt  man,  daß  die  Wir¬ 
kung  peripherer  Natur  ist  und  sich  auf  die  Gefäßwände  selber  erstreckt. 

Schicksal  ini  Organismus.  Nur  ein  kleiner  Teil  passiert  den 
Körper  unverändert  und  wird  als  Coffein  durch  die  Nieren  aus¬ 
geschieden.  20 — 30%  kommen  im  Urin  als  Purinverbindungen  von 
unbekannter  Natur  zum  Vorschein,  und  der  Rest  wird  wahrscheinlich 
im  Körper  vollständig  zersetzt. 

Aus  der  Reihe  der  Dimetliylxanihine  unterscheidet  sich  das  Theo- 
bromin,  das  zusammen  mit  Coffein  in  den  Kakaobohnen  (Schokolade) 
vorkommt,  vom  Coffein  insofern,  als  die  Wirkung  auf  das  Zentral¬ 
nervensystem  ganz  oder  fast  ganz  aufgehoben  ist,,  während  die  Wirkung 
auf  Muskeln,  Herz,  Koronararterien  und  Diurese  vorhanden  sind,  letztere 
sogar  stärker  und  sicherer  als  bei  Coffein.  Theophyllin,  auch  Theocin 
genannt,  das  bereits  1888  von  Kossel  in  den  Teeblättern  nachge¬ 
wiesen  wurde,  aber  erst  in  den  letzten  Jahren  durch  synthetisclie 
Darstellung  zugänglich  geworden  ist,  wirkt  noch  intensiver,  ungefähr 
doppelt  so  stark,  auf  die  Nieren  wie  Theobromin,  besitzt  aber  das 
Zentralnervensystem  erregende  Eigenschaften  und  kann  in  großen 
Dosen  bei  Menschen  wie  Tieren  Krämpfe  hervorrufen.  Paraxanthin 
hat  ebenfalls  starke  diuretische  Wirkung,  kann  sich  aber  nicht  mit 
Theophyllin  messen. 

Therapeutische  Anwendung.  Colfein  wird  als  Herzstimulans 
bei  Insuffizienzsymptomen  im  Verlaufe  chronischer  HerzTcranlcheiteyi 
angewandt,  oft  gleichzeitig  oder  abwechselnd  mit  Digitalis.  Es  kann 
den  Blutdruck  heben  und  den  Puls  verbessern,  bisweilen  auch  regu¬ 
lierend  wirken,  vermag  aber  in  dieser  Hinsicht  Digitalis  keineswegs 
zu  ersetzen.  Bei  ahiiter  Herzschiväche  im  Verlaufe  fieherhafter  Krank¬ 
heiten,  z.  B.  Pneumonie,  bei  Lungenödem  und  weit  fortgeschrittenen 
Asystolien  können  subkutane  Injektionen  großer  Dosen  einen  ausge¬ 
zeichneten  Erfolg  haben.  Infolge  seiner  Wirkung  auf  Zirkulation, 

Respiration  und  Großhirn  ist  Coffein  indiziert  bei  Vergiftungen  mit 

_  •  • 

narkotischen  Giften,  z.  B.  Morphin  oder  Opium,  Chloroform,  Äther, 

(Jhloral  und  Alkohol.  Es  wird  subkutan  oder  in  Form  von  Tee  und 
Kaffee  (schwarz)  verabreicht.  Eine  häufige  Indikation  gibt  die  typische 
Migräne  ab.  Die  Anfälle  werden  von  (Joffein  oder  noch  besser  (Joffein 
+  Antipyrin  in  der  Regel  gelindert  und  bisweilen  vollständig  abge¬ 
schnitten,  wenn  das  Mittel  bald  nach  Beginn  der  Schmerzen  gegeben 
wird.  Der  vollentwickelte  Anfall  wird  weniger  beeinflußt.  Die  Wirkung 
steht  vielleicht  mit  der  Erweiterung  der  Hirnarterien  in  Verbindung. 
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Tlieobrouiin  oder  die  Doppelverbiiidungeu  mit  Xatriumsalicylat 
Diiiretin),  von  Gram  in  die  ddierapie  eiiigeführt,  und  Xatriumacetat 
(Agurin),  die  beide  besser  als  das  reine  Tlieobromin  resorbiert  werden^ 
sind  mächtige  Diuretika,  die  in  Fällen,  wo  pathologische  AVasser- 
ansammlungen  vorhanden  sind,  die  Diurese  bis  auf  viele  Liter  })ro  Tag 
steigern  können.  Sie  entfalten  ilire  beste  AVirkung  bei  Ödemen  bei 
I lerzhraiikheiten  und  können  oft  auch  da  eine  reichliche  Lüurese 
hervorrufen,  wo  selbst  Digitalis  versagt;  freilich  erlebt  man  auch  das 
Umgekeh]-te.  Lei  Angina  pectoris  bringen  mäßige,  durch  längere  Zeit 
gegebene  Dosen  oft  gute  Linderung  (lürweiterung  der  Koronararterienj; 
dasselbe  gilt  von  verschiedenen  die  Arteriosklerose  begleitenden,  wahr¬ 
scheinlich  auf  Gefäßverengerung  beruhenden  Sym})tomen,  z.  B.  Kopf¬ 
schmerz  und  intermittierendes  Hinken.  Auch  bei  dem  im  A'erlauf 
chronischer  Nierenhranlcheiten  auftretenden  Hydrops  sind  die  Theo¬ 
brominverbindungen  oft  wirksam  und  verinehren  die  vorhandene  Albu¬ 
minurie  selten.  Bei  anderen  Krankheiten,  z.  B.  Pleuritis,  Peritonitis, 
Leberkrankheiten,  ist  die  Wirkung  unsicher. 

Theophyllin  (Theocin)  ist  das  wirksamste  aller  bisher  bekannten 
harntreibenden  Mittel  und  wirkt  sehr  rasch  (nach  einigen  Stunden;, 
aber  die  Diurese  läßt  bald  nach,  sowie  das  Mittel  ausgesetzt  wird. 
Leider  ist  die  erregende  Wirkung  auf  das  Zentralnervensystem  schon 
mehrfach  in  Form  heftiger  epileptiformer  Krämpfe  zutage  getreten 
(ein  letaler  Fall  nach  einer  Tagesdosis  von  1,6g).  Es  ist  daher  not¬ 
wendig,  bei  Gebrauch  dieses  Mittels  die  Vorsicht  walten  zu  lassen, 
die  unten  angegebene  Maxinialdosis  pro  die  nicht  zu  überschreiten 
und  es  immer  nur  1  Tag  lang  zu  gebrauchen,  am  besten  abwechselnd 
mit  Theobroniinpräparaten.  Unangenehme  und  nicht  seltene  Neben¬ 
wirkungen,  die  dem  Theobromin  und  Theophyllin  anhaften,  sind 
starke  Kopfschmerzen,  Übelkeit,  Erbrechen  und  Durchfall,  die  Magen- 
syniptome  sollen  durch  0,02 — 0,0e3  Eucain.  lactic.  4 — ^^5 mal  tägl.  ge¬ 
lindert  werden. 

Von  großer  praktischer  Bedeutung  ist  es,  daß  die  obenerwähnten 
Diuretika,  wie  mehrere  Forscher  gezeigt  haben,  nicht  nur  Wasser 
entfernen,  sondern  daß  auch  die  absolute  Ausscheidung  von  Salzen 
im  Urin  stark  zunimmt.  Dies  ist  für  die  Dauer  der  AVirkung  von 
großer  Wichtigkeit.  Die  Hydropsflüssigkeit  hat  wie  das  Blut  eine 
konstante  Konzentration,  einem  Gefrierpunkt  von  — 0,56^  oder  einer 
0,01  proz.  (Jhlornatriumlösung  entsprechend,  d.  h.  jedes  Gramm  Salz 
bindet  100 — 110g  AVassei’.  Wenn  nur  Wasser  ausgeschiedeii  würde 
und  die  Salze  zuriickblieben,  so  würde  der  Organismus,  der  immer 
bestrebt  ist,  die  normale  Konzentration  zu  wahren,  sich  wie  ein  hygro¬ 
skopischer  Körper  verhalten;  sobald  die  AVirkung  des  gegebenen  Mittels 
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vorbei  wäre,  würde  das  per  os  zugeführte  Wasser  festgehalten  werden, 

bis  die  Salze  wieder  dieselbe  Wassermenge  hätten  wie  vorher,  und 

•  • 

die  Ödeme  würden  rasch  wiederkehren.  Hieraus  folgt  auch,  daß  durch 
eine  kochsalzarme  Diät  die  Wirksamkeit  der  harntreibenden  Mittel 
unterstützt  und  dem  Auftreten  von  Odemen  entgegengearbeitet  wird 
(F  i  n  s  e  n). 

Präparate  und  Dosen. 

Cotfeinnm,  Coffein  (Thein),  C8H10N4O2  +  H2O,  weiße,  seidenglänzende,  bitter¬ 
schmeckende  Kristalle,  löslich  in  80  Teilen  kalten  Wassers,  hmerl.  als  Diuretikum 
0,1  mehrmals  tägh,  bei  Migräne  0,1 — 0,2  oder:  Coffeini  0,1,  Antipyrini  1,0  D.  ad 
caps.  amylac.  1—2  Kapseln  bei  Beginn  des  Anfalls.  Dos.  max.  0,5. 

Coffeinum  natrio-salicylicum,  Mischung  von  Coffein  und  Natriumsalicylat; 
weißes,  leicht  in  kaltem  Wasser  lösliches  Pulver.  Bei  akuter  Herzschwäche  0,2 
subkutan  aller  2  Stunden.  Dos.  max.  1,0. 

Theohrominum,  Theobromiu,  C7H8N4O2.  Weißes,  schwer  lösliches  Pulver. 
Inner!.  0,5  pro  dosi,  3,0— 5,0  pro  die. 

Theohrominum  natrio-salicylicum,  Dluretin,  Doppelverbindung  von  Theo¬ 
brominnatrium  und  Natriumsalicylat;  weißes,  sehr  leicht  in  Wasser  lösliches 
Pulver  von  süßlichem,  laugenartigem  Geschmack.  Inner!.  0,5 — 1,0  5 — 6mal  tägl. 
in  Stärkekapseln  oder  gelöst  in  Aqu.  Menth,  piperit.  Bei  Angina  pectoris  wird 
empfohlen  0,5— 0,6,  dreimal  tägl.  während  2 — 3  Wochen. 

Theohrominum  natrio-aecticum,  Agurin.  Weißes,  leicht  lösliches  Pulver  von 
salzähnlichem,  bitterem  Geschmack;  das  Präparat  bezweckt  die  möglichen  Neben¬ 
wirkungen  der  Salicylsäure  zu  vermeiden.  Inner!.  1,0  dreimal  tägl. 

Theophyllinum  [Theocin),  C7H8N4O2,  synthetisch  dargestelltes  Theophyllin. 
Farblose,  in  Wasser  schwer  lösliche  Kristalle.  Innc7'!.  0,2,  3 — 4 mal  tägl.  Maximal¬ 
dosis  0,5,  pro  die  1,5. 

Theo'phyliinum  natrio-aeetieum,  Theoeinum-natrio-aeetieum,  farblose  Kristalle. 
Inner!.  0,3— 0,5,  dreimal  tägl.  Wird  in  Wasser  gelöst  und  in  kleinen  Portionen 
nach  den  Mahlzeiten  genommen.  Vorläufige  Maximaldosis  1,5  pro  die. 

Theacy!on,  Azetylsalicyloyltheobromin,  schwer  lösliches,  fast  geschmackloses 
Kristallpulver.  Inner!.  3,0 — 5,0  tägl. 

Kaffee  und  Tee. 

Die  Bedeutung  der  coffeinhaltigen  Pflanzen  ist  sehr  groß.  Die  Blätter  der 
chinesischen  Teepflanze  [Thea  chinensis),  die  Samen  des  afrikanischen  Kaffee¬ 
busches  {^Goffea  arabiea)  und  des  zentralamerikanischen  Kakaobaumes  [Theobroma 
caeao)  werden  auf  der  ganzen  Erde  verwendet  und  gehören  zu  den  wichtigsten 
Genußmitteln  der  Menschen.  In  Südamerika  sind  die  sogenannte  Guarana  aus 
den  coffeinreichen  Früchten  von  PauUinia  sorbiiis  bereitet,  und  die  Blätter  von 
Hex  Paraguay ensis,  die  unter  dem  Namen  Paraguay tee  ihren  Weg  bis  in  unsere 
Kolonialwarenläden  gefunden  haben,  hoch  geschätzt.  Die  Rothäute  Nordamerikas 
bereiten  ihien  Tee  aus  den  Blättern  von  Hex  Gassine  und  die  Volksstämme  des 
tropischen  Westafrika  haben  ihre  Coffeinpflanze  in  der  Go!a  acuminata,  deren 
Samen,  die  bekannten  „Kolanüsse“,  sogar  die  Rolle  des  Geldes  übernommen  haben. 
Neuerdings  ist  Coffein  in  geringer  Menge  in  der  Meerzwiebel  (Scilla  maritima) 
nachgewiesen  worden,  aber  sonst  ist  alles  Suchen  nach  Coffein  in  andern  Pflanzen 
als  diesen,  die  seit  uralter  Zeit  als  Genußmittel  gedient  haben,  vergebens  gewesen. 
Man  steht  hier  also  vor  der  interessanten  Tatsache,  daß  wilde,  auf  der  niedrigsten 
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Kulturstufe  stehende  Volksstämme  ganz  unabhängig  voneinander  unter  allen  den 
Pflanzen,  die  die  Erdoberfläche  bedecken,  mit  unfehlbarer  Sicherheit,  allein  von  den 
Wirkungen  geleitet,  die  wenigen,  die  Coflfein  enthalten,  herauszufinden  und  zu 
benutzen  gewußt  haben.  In  Europa  wachsen  keine  coffeinhaltigen  Pflanzen 
wild,  aber  als  Kaffee  und  Tee  ungefähr  um  die  Mitte  des  17.  Jahrhunderts  von 
Osten  her  eingeführt  wurden,  wurden  sie  trotz  vieler  Einwendungen,  u.  a,  daß 
Kaffee  die  Frauen  steril  mache,  und  trotz  des  gewöhnlichen  Widerstandes  der 
Geistlichkeit  gegen  alles  Neue,  rasch  populär.  Zur  Verteidigung  wurde  schon 
damals  wie  so  oft  später  angeführt,  daß  das  neue  Genußmittel  den  Alkohol¬ 
verbrauch  einschränke:  „Wenn  Kaffee  und  Tee  keinen  anderen  Nutzen  hätten, 
so  bliebe  doch  der,  daß  die  Trunkenheit,  die  bis  dahin  so  verbreitet  war,  ziem¬ 
lich  aus  der  Mode  gekommen  ist.  Jetzt  können  unsere  Frauen  und  Töchter  zehn 
Visiten  am  Vormittag  machen  und  doch  ganz  nüchtern  nach  Hause  kommen“ 
(Holberg  1748). 

Die  Teeblätter  enthalten  durchschnittlich  2%  Coffein  und  bis  10 — 12%  Gerb¬ 
säure;  ihr  Aroma  rührt  von  einem  in  geringer  Menge  vorhandenen  ätherischen  01 
und  von  Stoffen  her,  die  durch  schwache  Erwärmung  und  Gärung,  der  die  frischen 
Blätter  unterworfen  werden,  gebildet  werden.  In  den  Kaffeebohnen  findet  sich 
0,0 — 2%,  durchschnittlich  1,2%  Coffein,  5 — 6%  Gerbsäure,  sowie  Eiweiß,  Zucker 
und  fettes  Öl.  Beim  Brennen  der  Bohnen  bilden  sich  empyieumatische  Stoffe, 
die  sich  durch  Destillation  als  ein  braunes  Öl,  dessen  Zusammensetzung  nicht 
vollkommen  bekannt  ist,  gewinnen  lassen.  Die  coffeinfreien  Destillate,  die  nach 
Erdmann  u.  a.  Valeriansäure,  Furfuralkohol,  Pyridin  und  Phenole  enthalten, 
vergrößern  beim  Menschen  das  Volumen  der  in  der  Zeiteinheit  ein-  und  ausge¬ 
atmeten  Luft,  indem  sie  die  Atmung  frequenter  machen,  und  erzeugen  leichte  Ex¬ 
zitation  und  Unruhe.  Auch  bei  Tieren,  die  durch  größere  Alkoholdosen  gelähmt 
sind,  wird  die  Atmung  verbessert.  Die  aromatischen  Bestandteile  unterstützen 
also  die  Wirkung  des  Coffeins. 

Chronische  Tee-  und  Kaffeevergiftungen  sind  bei  übertriebenem  Gebrauch 
nicht  selten.  Ein  Teil  der  Symptome,  die  in  Palpitationen  und  Angst,  Tremor, 
Unruhe,  Schlaflosigkeit  und  „Nervosität“  bestehen,  rühren  von  den  aromatischen 
Substanzen  und  hauptsächlich  vom  Coffein  her,  von  dem  eine  gewöhnliche  Tasse 
Kaffee  0,1—0,15  g  enthält,  während  Appetitlosigkeit,  Dyspepsie,  kardialgische 
•Schmerzen  und  Obstipation  den  Gerbsäuren  zur  Last  fallen. 

Auf  die  Kolanüsse  wurde  die  Aufmerksamkeit  erst  durch  Berichte  gelenkt, 
daß  die  Neger  Westafrikas  die  Kolanüsse  als  unentbehrliches  Genußmittel  be¬ 
nützten,  das  sie  instand  setzte,  mit  Leichtigkeit  die  größten  Strapazen,  Wüsten¬ 
wanderungen  in  brennender  Sonne  u.  dgl.  auszuhalten.  Diese  Lobpreisungen 
fanden  Widerhall  in  Europa  und  ließen  zahlreiche  Präparate  entstehen,  Kolawein, 
Kolakakes  usw.,  die  jedoch  kaum  andere  Wirkungen  als  Coffein  haben,  das  in 
den  vielgenannten  „Nüssen“  nicht  frei,  sondern  als  Glykosid,  Kolanin,  vorhanden 
ist,  welches  leicht  zu-Coffeiu  und  Gerbsäure  gespalten  wird. 


25.  Hydrastisalkaloide. 

In  der  Hydrastis  canadensis  findet  sich  das  Alkaloid  Hydrastin 
zusammen  mit  Canadin  und  dem  gleichfalls  in  vielen  andern  Pflanzen, 
z.  B.  der  gewöhnlichen  Berberitze,  vorkommende  Berheriu'^  die  beiden 
letzteren  sind  ohne  Bedeutung.  Bei  oxydativer  Spaltung  des  Hydrastins 
bilden  sich  Opiansäure  und  ein  neues  Alkaloid,  Hydrastinin]  in 
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ähnlicher  Weise  entsteht  aus  dem  mit  dem  Uydrastin  verwandten 
Opiumalkaloid  Narkotin,  Opiansäure  und  das  Alkaloid  Cotarnin 
(Methox}diydrastinin),  das  in  therapeutischer  Hinsicht  zur  Hydrastis- 
gruppe  gehört. 

Wirkungen,  ln  kleinen  Dosen  ruft  Hydrastin  im  Uterus  Be¬ 
wegungen  hervor,  die  bald  rhythmisch  sein,  bald  den  Charakter  einer 
anhaltenden  tonischen  Kontraktion  annehmen  können.  Große  Dosen 
wirken  auf  das  Zentralnervensystem.  Es  erzeugt  bei  Fröschen  typischen 
Tetanus,  der  allmählich  einer  Lähmung  Platz  macht;  bei  höheren  Tieren 
stellen  sich  dagegen,  ähnlich  wie  nach  Morphin,  erst  die  Symptome 
zentraler  Lähmung  ein  und  darauf  erhöhte  Reflexerregbarkeit,  die  zum 
Tetanus  führt.  Schon  kleine,  nicht  krampferzeugende  Dosen  wirken 
auf  das  verlängerte  Mark  und  verursachen  dadurch  Gefäßkontraktion 
und  Erhöhung  des  Blutdrucks. 

Hydrastill  in  hat  etwas  andere  Wirkungen  als  das  Mutteralkaloid. 
Es  bewirkt  keinen  Tetanus  (nur  Hyperästhesie  und  leichtes  Zittern  in 
den  Muskeln),  aber  Gefäßkontraktion  und  Blutdruckerhöhung.  Die 
wiclitigste  Wirkung  des  Hydrastinins  besteht  darin,  daß  es  den  Tonus 
des  Uterus  erhöht  und  oft  kräftige  rhythmische  Kontraktionen  hervor¬ 
ruft.  Nach  sehr  großen  Dosen  wird  das  gesamte  Zentralnervensystem 
gelähmt,  beim  Frosch  auch  die  motorischen  Nervenendigungen  (S an¬ 
te  sson). 

Cotarnin  soll  nach  Versuchen  mit  trächtigen  Kaninchen  peristah 
tische  Uterusbewegungen  auslösen.  Die  Peristaltik  des  Darmes  wird 
sowohl  von  diesem  Alkaloid  wie  vom  Hydrastinin  verstärkt. 

Therapeutische  Anwendung.  Versclnedene  Hydrastispräparate 
sind  in  Amerika  schon  lange,  in  Europa  in  den  letzten  30  Jahren  gegen* 
üterushlutiingen  aus  verschiedener  Ursache  angewandt  worden.  Sie 
haben  sich  namentlich  wirksam  erwiesen  bei  Menoi’rhagie  bei  jung¬ 
fräulichen  Individuen,  sowie  bei  den  unregelmäßigen,  oft  zu  reichlichen 
Blutungen  im  klimakterischen  Alter.  Die  Verordnung  geschieht  bei 
profuser  Menstruation  am  besten  so,  daß  die  Behandlung  ungefähr  eine 
Woche  vor  den  zu  erwartenden  Menses  angefangen  und  his  zum  Schluß 
der  Periode  fortgesetzt  wird.  Oft  wird  mit  der  Blutung  auch  das 
begleitende  Ubelbefinden,  Erbrechen  und  Schmerzen,  eingeschränkt.  Wo 
größere  Veränderungen,  z.  B.  Endometritis,  Oophoritis  oder  falsche  Lage 
des  Uterus,  die  Ursache  der  Blutung  sind,  ist  die  AVirkung  unsicher, 
oft  jedoch  zufriedenstellend.  Bei  andern  Blutungen^  z.  B.  aus  den 
Lungen,  ist  die  Wirkung  zweifelhaft;  die  Nacht  schweiße  der  Phthisiher 
werden  eingeschränkt.  Als  wehenerregendes  Mittel  ist  Hydrastis  un¬ 
geeignet  und  kann,  da  die  AAJrkung  auf  den  Uterus  nur  schwach  ist, 
sich  bei  ernsteren  Blutungen  nach  der  Geburt  nicht  mit  Secale  messen. 
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Hydrastispräparate  schmecken  sehr  bitter  und  werden  gleich  anderen 
Bittermitteln  auch  bei  dyspeptischen  Zuständen  gebraucht. 

Das  salzsaure  Cotariiiii,  das  den  überflüssigen  Namen  Stypticin 
erhalten  hat,  wird  mit  denselben  Indikationen  wie  das  Hydrastinin  an¬ 
gewandt  und  wirkt  oft  gut,  besonders  bei  Menorrhagien  ohne  stärkere 
anatomische  Veränderungen  und  bei  dysmenorrhoischen  Beschwerden. 

Präparate  und  Dosen. 

Rhi^oma  Hydrastis,  kleiner,  knorriger,  an  den  gelben  (Berberinfärbung) 
Bruchflächen  kenntlicher  Wurzelstock  von  Hydrastis  canadensis,  Ranunculaceae, 
die  in  den  östlichen  Teilen  von  Nordamerika  wächst. 

Extr actum  Hydrastis  fluidum,  innerl.  20 — 40  Tropfen  dreimal  tägl.  Schmeckt 
unangenehm  bitter. 

Hydrastininum  hydrochlorieum,  Hydrastininhydrochlorid,  CitHu02N -HCl; 
wird  jetzt  synthetisch  dargestellt.  Gelblichweiße,  in  Wasser  leicht  lösliche  Nadeln 
verdünnte  Lösungen  zeigen  starke  blaue  Fluoreszenz.  Innerl.  0,01 — 0,03  dreimal 
täglich  in  Lösung,  Pillen  oder  Pulverform.  Subkutan  0,03 — 0,05  in  5— lOproz.  Lösung. 
In  neuerer  Zeit  werden  auch  Dosen  bis  zu  0,1  empfohlen.  Die  Maximaldosis 
der  Pharmakopöe  (0,03)  ist  sehr  vorsichtig  aufgestellt.  Das  salzsaure  Hydrastin 
{Hydrastinum  hydroehloricum),  C21H21O6N  •  HCl,  weißgelbe,  in  Wasser  und  Alkohol 
leicht  lösliche  Kristalle,  wird  in  denselben  Dosen  angewandt,  ist  aber  weniger 
zuverlässig. 

öotarninum  hydroGUorieum,  salzsaures  Cotarnin,  „Stypticin“,  Ci2Ht504N-HCl 
+  H2O.  Farblose,  leicht  lösliche  Kristalle.  Innerl.  0^)20 — 0,05—0,1,4 — 5 mal  tägl. 
als  Pulver  oder  in  den  käuflichen  Tabletten,  oder  subkutan  in  5 — lOproz.  Lösung. 
(7;  phthaliGum,  phthalsaures  Cotarnin,  „Styptol“,  innerl.  0,05 — 0,1  dreimal  tägl. 

26.  Secale  cornutum. 

D  as  offizineile  Mutterkorn,  Secale  cornutum,  ist  das  überwinternde 
Ruhestadium  oder  Dauermycel  des  Pilzes  Oluviceps  pupurea^  der 
auf  vielen  Grasarten,  namentlich  dem  Roggen,  schmarotzt  und  die 
wohlbekannten,  länglichen,  schwarzen  Körper  bildet,  die  in  feuchten 
Sommern  oft  an  den  Roggenähren  zwischen  den  normalen  Körnern 
zu  sehen  sind. 

Da  Secale  all  die  vielen  höchst  verschiedenen  Stoffwechselprodukte 
enthält,  die  der  Pilz  aus  den  Nahrungsstoffen  bildet,  die  dem  Frucht¬ 
knoten  Zuströmen,  ist  es  leicht  verständlich,  daß  die  chemische  Zu¬ 
sammensetzung  dieser  Droge  sehr  kompliziert  und  schwierig  zu  er¬ 
forschen  sein  muß.  Es  gibt  kaum  eine  andere  Droge,  deren  wirksamen 
Bestandteilen  so  oft  vergebens  nachgeforscht  worden  ist.  Wir  wissen 
jetzt,  daß  das  Problem  prinzipiell  seiner  Lösung  sehr  nahe  gebracht 
war  schon  im  Jahre  1875  durch  Tanrets  Entdeckung  des  kristallinischen 
Alkaloids  Ergotinin  und  durch  Buchheims  Vermutung,  daß  Spaltungs¬ 
und  Fäulnisprodukte  von  Eiweiß  von  eingreifender  Bedeutung  wären. 

Poulsson,  Lehrbuch  der  Phanuakologie.  6.  Auflage.  42 
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Das  Ergotinin  erwies  sich  aber  als  unwirksam,  die  Forschung  geriet 
in  andere  Spuren  und  trotz  vieler  mühsamer  Untersuchungen  vergingen 
drei  Jahrzehnte  ohne  entscheidendes  Resultat,  bis  es  endlich  1906 
Barger,  Carr,  Dale  und  unabhängig  von  diesen  Kraft  glückte,  das 
stark  wirkende  amorphe  Alkaloid  Ergotoxin  oder  Hgdroergotinin^ 
C35H4iOeN5,  zu  isolieren,  ein  Hydrat  des  Ergotinins  und  somit  aufs 
engste  mit  ihm  verwandt.  Der  letzte,  sehr  bemerkenswerte  Fund 
(Stoll  1918)  ist  noch  ein  neues- kristallinisches  Alkaloid,  das  Ergotamin, 
C33H35N5O5.  Außerdem  sind  aus  wässerigen  Secaleextrakten  eine 
Reihe  sehr  aktiver  Amine  dargestellt  worden.  'Die  wichtigsten  sind 
p-Oxy Phenyläthylamin,  das  bei  Einwirkung  von  Bakterien  auf  Tyrosin 
entsteht  und  darum  den  Namen  Tyramin  erhalten  hat,  und  ß-Imino- 
azolyläthylamin,  das  in  derselben  Weise  aus  Histidin  gebildet  wird  und 
der  Kürze  halber  Histamin  genannt  wird.  Durch  den  Nachweis  dieser 
Amine,  die  sich  auch  bei  der  Fäulnis  von  Fleisch  bilden,  hat  also  die 

alte  Anschauung  eine  Bestätigung  erfahren.  Außerdem  enthält  Secale 

•-« 

Cholin  und  in  großer  Menge  (30 — 40  ^/q)  ein  fettes  Ol.  Die  Ergotinsäure 
älterer  Autoren  ist  keine  reine  Substanz,  sondern  eine  Mischung,  deren 
Natur  noch  nicht  völlig  aufgeklärt  ist. 

Wirkungen.  Da  man  in  der  Therapie  zurzeit  vorwiegend  das 
Secale  selbst  (oder  verschiedene  Extrakte)  benutzt,  sollen  erst  die 
Wirkungen  dieser  Droge  beschrieben  und  darauf  die  wirksamen  Be¬ 
standteile  kurz  besprochen  werden.  Die  wichtigsten  Angriffspunkte 
sind  die  Arterien  und  der  Uterus. 

Secale  ruft  eine  anhaltende,  spastische  Verengerung  aller  kleinen 
Arterien  hervor.  Jacobj  fand,  daß  unter  Secalewirkung  der  Blut¬ 
druck  auch  dann  steigt,  wenn  das  Halsmark  durchgeschnitten  ist,  und 
daß  auch  in  ausgeschnittenen  überlebenden  Organen  der  Blutstrom 
stark  eingeschränkt  wird,  wenn  dem  Blut  ein  Secalepräparat  zu¬ 
gesetzt  wird,  daß  also  der  Sitz  der  Wirkung  in  den  Gefäßwänden  zu 
suchen  ist.  Auch  im  kleinen  Kreislauf,  der  sonst-  eine  gewisse 
Immunität  gegen  Gefäßgifte  besitzt,  tritt  eine  bedeutende  und 
langanhaltende  Druckerhöhung  ein,  die  durch  Kontraktion  der 
kleinen  Lungenarterien  hervorgerufen  wird  (Bradford  und  Dean, 
Mellin). 

Im  nächsten  Zusammenhang  mit  dem  Einfluß  auf  die  Gefäße 
steht  eine  höchst  eigentümliche  Wirkung,  nämlich  das  Auftreten  von 
Gangrän.  Dir  verschiedenen  Tierklassen  verhalten  sich  dabei  ver¬ 
schieden.  Am  leichtesten  entwickelt  sich  typische  Gangrän  bei  Hähnen. 
Nach  einer  genügenden  Menge  Secale  zeigen  der  Kamm  und  die 
blutreichen  Bartlappen  das  Bild  unterbrochener  arterieller  Zirkulation, 
sie  verlieren  die  normale  rote  Farbe  und  nehmen  ein  bläuliches  Aus- 
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sehen  an.  War  die  Dosis  nicht  zu  groß,  so  verschwindet  die  Miß¬ 
färbung  im  Laufe  eines  Tages.  Nach  größeren  Mengen  dagegen  und 
bei  chronischer  Vergiftung  wird  die  Zirkulation  vollständig  aufgehoben, 
der  ganze  Kamin  und  andere  peripher  gelegene  Partien,  z.  B.  Zungen¬ 
spitze  und  Epiglottis,  schrumpfen  ein,  verfallen  einer  trocknen  Nekrose 
und  werden  schließlich  durch  eine  demarkierende  Entzündung  ab¬ 
gestoßen.  Selbst  größere  Körperteile,  z.  B.  Flügel,  können  sich  spontan 
ohne  Blutung  ablösen.  Im  Darme  finden  sieb  zahlreiche  Extravasate 
und  in  den  Peyerschen  Plaques  wie  bei  Typhus  Schwellung  und  Ne¬ 
krose,  die  zu  tiefen  Ulzerationen  führt,  die  perforieren  und  zu  Perito¬ 
nitis  Veranlassung  geben  können.  In  allen  nekrotischen  Teilen  findet 
man  nach  Recklinghausens  Untersuchungen  hyaline  Thromben,  die 
zum  Teil  den  Gefäßwänden  anliegen  und  nur  ein  kleines  Lumen  offen 
lassen,  zum  Teil  die  Arterien  ganz  ausfüllen.  Vermutlich  erzeugt  Se¬ 
cale  Veränderungen  der  Gefäßintima,  die  den  Anstoß  zu  den  hyalinen 
Ablagerungen  geben,  und  die  Arterienkontraktion  wirkt  ebenfalls  an 
der  vollständigen  Absperrung  der  Gefäße  mit,  so  daß  die  betroffenen 
Teile  ganz  vom  Kreislauf  abgeschnitten  und  der  Mortifikation  preis¬ 
gegeben  sind.  Daß  zuerst  die  periphersten  Organe  befallen  werden,» 
beim  Menschen  Finger  oder  Zehen,  findet  darin  seine  natürliche  Er¬ 
klärung,  daß  der  Blutstrom  hier  normalerweise  unter  den  schwierigsten 
Bedingungen  steht. 

Bei  Tieren  bewirkt  Secale,  namentlich  während  der  Gravidität 
und  um  so  deutlicher,  je  weiter  diese  vorgeschritten  ist,  in  Dosen,  die 
noch  keine  toxische  Wirkung  haben,  Zusammenziehungen  des  Uterus. 
Diese  können,  nach  den  voneinander  abweichenden  Beschreibungen 
zu  urteilen,  verschiedener  Natur  sein.  Oft  treten  periodische  Kon¬ 
traktionen  auf,  die  völlig  den  normalen  Wehen  gleichen  und  je  nach 
dem  Zeitpunkt  der  Schwangerschaft  mit  Abort  oder  einer  regulär 
verlaufenden  Geburt  enden.  In  anderen  Fällen  sind  die  Kontrak¬ 
tionen  vorwiegend  tonischer  Natur  und  von  langer  Dauer,  so  daß  die 
Frucht  erstickt.  Auch  da  kann  wie  gewöhnlich  nach  dem  Absterben 
der  Frucht  Abort  eintreten,  aber  meist  erst  nach  Ablauf  einiger 
Tage.  Die  Kontraktionen  werden  durch  periphere  Wirkung  auf  den 
Uterus  selbst  verursacht  und  werden  um  so  leichter  hervorgerufen, 
je  fortgeschrittener  die  Schwangerschaft  ist.  Bei  einzelnen  Tier¬ 
arten  sieht  man  keine  oder  nur  eine  hemmende  Wirkung  auf 
den  nichtgraviden  Uterus.  Man  erklärt  dies  so,  daß  der  Uterus 
von  hemmenden  (sympathischen)  und  fördernden  (parasympathischen) 
Nerven  versorgt  wird,  und  daß  diese  letzteren  während  der 
Schwangerschaftshypertrophie  des  Organs  sich  stärker  entwickeln 
oder  dominieren. 
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Organische,  nach  Kesorption  wirksame  Mittel. 


In  großen  Dosen  erzeugt  Secale  bei  höheren  und  niederen  Tieren 
zunächst  klonische,  dann  auch  tonische  Krämpfe ^  die  große  Ähnlich¬ 
keit  mit  epileptischen  Anfällen  haben.  Den  Krämpfen  in  den  quer¬ 
gestreiften  Muskeln  geht  heftige  Kontraktion  von  Magen  und  Darm 
mit  Erbrechen  und  Durchfällen  voraus.  Zum  Schluß  entwickelt  sich 
eine  allgemeine  Lähmung,  und  die  Atmung  steht  still. 

Akute  Secalevergiftuug  kommt  selten  vor,  am  häufigsten  infolge 
von  Versuchen,  Abort  herbeizuführen.  Die  Vergiftungssymptome  be¬ 
ginnen  in  der  Regel  mit  starkem  Durst,  Erbrechen  und  Diarrhöe, 
Kopfschmerz  und  Benommenheit-,  später  treten  epileptiforme  Krämpfe 
auf,  während  Gangrän  eine  Ausnahme  bildet.  Häufig  kommt  es  zu 
Uterusblutung  und  Abort.  Selbst  wenn  der  Fötus  lebensfähig  ist, 
kommt  er  doch  meistens  tot  zur  Welt,  da  er  bei  den  langdauernden 
Uteruskontraktionen  asphyktisch  wird. 

Eine  um  so  größere  Rolle  spielte  im  Mittelalter  und  bis  weit  in 
die  Neuzeit  hinein  die  chronische  Secalevergiftung,  Ergotismus 
chronicus,  die  nach  feuchten  Sommern  wie  eine  verheerende  Seuche 
große  Landstriche  heimsuchen  und  namentlich  von  der  ärmeren  Be¬ 
völkerung  Tausende  befallen  konnte.  Da  die  Ursache  unbekannt  war, 
stand  man  damals  der  Krankheit  wehrlos  gegenüber.  In  den  letzten 
Jahrhunderten  ist  sie  in  allen  zivilisierten  Ländern,  wo  das  Korn  sorg¬ 
fältig  gereinigt  wird,  beinahe  verschwunden. 

Die  chronische  Secalevergiftung  trat  unter  zwei  verschiedenen 
Formen  auf,  Ergotismus  gangraenosus  und  E.  convulsivus,  die  ent¬ 
weder  unmittelbar  im  Anschluß  an  den  Genuß  des  infizierten  Kornes 
auftraten,  oder  mehrere  Wochen  danach. 

Bei  der  gangränösen  Form,  die  manchen  Ortes  ^ignis  sacer“  ge¬ 
nannt  wurde,  weil  die  Glieder  wie  von  einem  unsichtbaren  Feuer 
verzehrt  wurden,  das  erlosch,  wenn  die  Kranken  in  den  Kirchen 
Zuflucht  suchten  (und  dort  mit  reinem  Brot  gespeist  wurden),  traten 
unter  großen  Schmerzen  an  den  Extremitäten  Blasen  mit  anfangs 
serösem,  später  mißfarbigem  Inhalt  auf,  Finger  und  Zehen  wurden 
schwarz,  vertrockneten  und  wurden  nach  langer  Zeit  durch  Demar¬ 
kation  abgestoßen,  oder  die  Gangrän  breitete  sich,  wenn  die  Ernäh¬ 
rung  dieselbe  blieb,  zentripetal  aus,  so  daß  ganze  Glieder  nekrotisch 
wurden  und  schließlich  abflelen.  „Man  sah  Individuen,  die  nur  aus 
Kopf  und  Rumpf  bestanden.“  Viele  der  Erkrankten  starben  an  Ent¬ 
kräftung  infolge  der  langwierigen  Eiterung  oder  an  Pyämie,  aber  die 
meisten  wurden  mit  größerer  oder  kleinerer  Verstümmelung  der  Ex¬ 
tremitäten  geheilt.  Andere  erblindeten  infolge  von  eigentümlichen, 
milchweißen  Linsentrübungen.  Selten  war  Lungengangrän  die  Todes¬ 
ursache. 
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Die  lionvulsive  Form,  „miserabilis  et  omnino  terribilis  morbus 
pestentialis  convulsivus^,  begann  nach  unbestimmten  Prodromen,  wie 
Kopfschmerz,  Schwindel  und  allgemeinem  Übelbefinden,  mit  Ameisen¬ 
kriechen  und  Parästhesien  oder  vollständiger  Anästhesie,  die  sich  von 
Fingern  und  Zehen  aus  über  den  ganzen  Körper  verbreiteten;  gleich¬ 
zeitig  traten  unstillbarer  Durst  und  Heißhunger  auf,  worauf  sich  die 
pathognostischen  Symptome  einfanden,  entweder  als  langsam  ein¬ 
tretende,  langdauernde  und  sehr  schmerzhafte  tonische  Kontraktionen 
verschiedener  Muskelgruppen,  besonders  der  Beuger  der  Extremitäten, 
die  Muskelatrophie  und  bleibende  Kontrakturen  zurückließen,  oder  in 
den  ernstesten  Fällen  als  choreaähnliche  und  epileptiforme  Krämpfe, 
die  in  wenigen  Tagen  oder  Wochen  zum  Tode  führten  oder  in  Geistes¬ 
krankheiten  ausgingen. 

Die  beiden  Formen  des  chronischen  Ergotismus  konnten  ab¬ 
wechselnd  in  derselben  Epidemie  Vorkommen,  hatten  aber  im  großen 
und  ganzen  verschiedene  geographische  Verbreitung,  und  zwar  herrschte 
die  konvulsive  Form  im  nördlichen  und  östlichen  Europa  vor  (Skan¬ 
dinavien,  Deutschland,  Kußland),  die  gangränöse  in  den  westlichen 
und  südlichen  Ländern  (England,  Frankreich,  Spanien).  Dies  deutet 
darauf  hin,  daß  klimatische  Verhältnisse  auf  die  chemische  Zusammen¬ 
setzung  des  Mutterkorns  Einfluß  haben  können. 

Über  die  Wirkung  der  reinen  Secalesubstanzen  ist  folgendes  hinzuzufügen : 

Das  Alkaloid  Ergotoxin  ruft  bei  Tieren  nach  Ausschaltung  des  Zentralnerven¬ 
systems,  also  durch  Einwirkung  auf  die  Gefäßwände,  Arterienkontraktion  mit  er¬ 
höhtem  Blutdruck,  Uterusbewegungen  und  Gangrän  hervor. 

Das  Ergotamin  bewirkt  nach  K.  Spiro  am  isolierten  Meerschweinchen¬ 
uterus  noch  in  einer  Verdünnung  von  1:10  bis  20  Millionen  lang  anhaltende 
rhythmische  Kontraktionen,  bei  größeren  Konzentrationen  auch  Tonussteigerung; 
die  klinische  Prüfung  ergab  entsprechende  Resultate.  Auch  die  charakteristische 
Wirkung  auf  den  Hahnenkamm  war  vorhanden. 

Das  jy-Oxy Phenyläthylamin  oder  Tyramin  ist  von  großem  Interesse,  weil  es 
sowohl  in  chemischer  wie  in  physiologischer  Hinsicht  sich  eng  an  das  Adrenalin 
anschließt  und  sogar  ein  analoges  Vorkommen  im  Tierreich  aufweist;  es  bildet 
nämlich  nach  M.  H  enze  s  Untersuchungen  flen  wirksamen  Bestandteil  im  Speichel¬ 
drüsengift  der  Cephalopoden  (vgl.  das  Vorkommen  von  Adrenalin  bei  einer  süd¬ 
amerikanischen  Kröte,  S.  188). 

OH  -  OH 

VXoH 


CHOH  .  CH2  •  NH  .  CH3  ‘ 
Adrenalin 

p-Oxyphenyläthylamin  besitzt  die  meisten  charakteristischen  Wirkungen  des 
Adrenalins,  z.  B.  Kontraktion  des  schwangeren  terus,  energische  Stimulation  des 
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•• 

Herzens  und  Arterienkontraktion.  Die  Ähnlichkeit  ist  jedoch  teilweise  nur  eine 
scheinbare,  da  die  blutdrucksteigernde  Wirkung  des  Amins  nicht  auf  Einwirkung 
aut  die  Gefäßwände  beruht,  sondern  eine  zentrale  ist  (ßaehr  und  Pick);  sie  ist 
ferner  schwächer  aber  anhaltender  als  die  des  Adrenalins,  von  dem  sich  das 
Amin  auch  durch  eine  weit  geringere  Giftigkeit  unterscheidet.  Beim  Menschen 
(Selbstversuch  von  B  arger  und  Dale)  stieg  der  Blutdruck  nach  Einnehmen  von 
10  mg  der  Base  in  15  Min.  von  115  mm  auf  149  mm  und  betrug  nach  1  ^/2  Stunden 
noch  139  mm. 

Die  letale  Dosis  ist  nach  Mayor  und  Wiki  bei  intravenöser  Injektion  bei 
Tieren  25 — 30  cg  pro  Kilo  Körpergewicht.  Der  Tod  erfolgt  durch  Herzlähmung, 
der  epileptiforme  Krämpfe  vorausgehen. 

CH==N\ 

Das  ß-Iminoaxolyläthylamin  oder  Histamin,  |  •  CH2  •  CHo  •  NHo, 

NH  •  CH/^ 

ist  eine  außerordentlich  wirksame  Substanz,  die  Kaninchen  schon  in  intravenösen 
Dosen  von  wenigen  Milligramm  tötet. 

•• 

Die  Wirkungen  bieten  eine  auffallende  Ähnlichkeit  mit  dem  in  den  letzten 
Jahren  so  viel  diskutierten  Symptomenkomplex  der  Anaphylaxie  dar.  Besonders 
hervorzuheben  ist,  daß  es  Gefäßerweiterung  (Sinken  des  Blutdrucks)  und  Bronchial¬ 
krampf  hervorruft  und  eine  so  intensive  Wirkung  auf  den  Uterus  hat,  daß  Kon¬ 
traktionen  bei  Verwendung  von  Lösungen  von  1:250  Millionen  auftreten.  Sehr 
ähnliche  Wirkungen  hat  ein  alkoholischer  Extrakt  der  Darmschleimhaut;  die 
wirksame  Substanz,  das  hypothetische  „Vasodilatin“  ist  wahrscheinlich  mit  Histamin 
identisch. 

Therapeutische  Anwenduug.  Der  bei  den  Vergiftungen  häufig 
beobachtete  Abort  brachte  zuerst  Hebammen,  später  auch  Arzte  auf 
den  Gedanken,  Mutterkorn  in  der  Erwartung  anzu wenden,  daß  es 
während  der  Schwangerschaft  mit  einiger  Sicherheit  Abort  hervorrufen 
und  bei  bereits  begonnener  Geburt  die  Wehen  verstärken  würde.  Dies 
trifft  jedoch  nicht  zu.  Rein  spezifische  Abortiva  in  dem  Sinne,  daß  sie 
ohne  Allgemeinvergiftung  den  Uterus  von  seinem  Inhalt  zu  befreien 
vermöchten,  so  wie  einEmetikum  den  Magen  entleert  oder  einDrastikum 
den  Darm,  gibt  es  nicht.  Auch  bei  der  bereits  begonnenen  Geburts¬ 
arbeit  darf  man  nicht  unbedingt  auf  einen  günstigen  Einfluß  rechnen. 
Aus  den  vielen  voneinander  stark  abweichenden  Mitteilungen  geht  her¬ 
vor,  daß  Secale  die  Wehen  unter  Beibehaltung  der  für  die  physiologische 
Geburtsarbeit  charakteristischen  und  notwendigen  Perioden  der  Er¬ 
schlaffung  verstärken  Jcann,  aber  daß  man  auch  riskiert,  daß  die  Wirkung 
als  eine  kontinuierliche  tonische  Kontraktion  auftritt,  ein  langwieriger 
„Tetanus  uteri“,  der  die  Geburt  hindert,  weil  der  Uterus  wie  eine 
geballte  Hand  seinen  Inhalt  umschließt,  und  zugleich  das  Leben  des 
Kindes  in  Gefahr  bringt  (Asphyxie).  Während  der  Geburt  ist  Secale 
daher  ein  zweischneidiges  Mittel.  Es  ist  während  der  Eröffnungs¬ 
periode  kontraindiziert,  in  der  Austreibungsperiode  nur  erlaubt,  wenn 
man  jederzeit  in  der  Lage  ist,  die  Entbindung  künstlich  zu  beenden, 
dagegen  wohl  indiziert  bei  atonischen  Nachblutungen  nach  erfolgter 
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Oehurt  und  ferner  bei  mangelhafter  Involution  des  Uterus.  Nach¬ 
stehende  Kurven,  die  durch  graphische  Registrierung  der  Bewegungen 
des  menschlichen  Uterus  in  situ  (Rüb samen)  gewonnen  sind,  ver¬ 
anschaulichen  die  verschieden  gearteten  Kontraktionen.  Eine  lang¬ 
anhaltende  tonische  Zusammenziehung  (Fig.  16,  „Secaletypus“)  ist 
sehr  wirksam  gegen  Blutung,  während  periodische  Kontraktionen 
(Fig.  17  „Hjpophysentypus‘^,  s.  nächstes  Kapitel)  die  Geburt  befördern. 
Bei  allerlei  andern  TJterusblutungen^  die  nichts  mit  Gravidität  und 
Geburt  zu  tun  haben,  wird  Secale  oft  mit  Nutzen  verwendet,  und 
ferner  kann  es  dazu  beitragen,  Oeschivülste  der  Gebärmutter  zu  ver¬ 
kleinern;  auch  bei  chronischer  Metritis  kann  es  nützlich  sein. 


Fig.  16.  Nachgeburtsperiode.  24  jährige  IV-para.  Nachwehen  in  Pausen 
von  13  Min.  Nach  der  Injektion  4'  langdauernde  tonische  Kontraktion. 


Fig.  17.  Austreibungsperiode.  Erstgebärende,  schwache  Wehen  mit  unregel¬ 
mäßigen  Pausen.  4-:  Injektion  eines  Hypophysenpräparates:  gleich  kräftige 

Wehen  und  rascher  Fortgang  der  Geburt. 


Secale  wird  auch  häufig  bei  Blutungen  aus  andern  Organen  ver¬ 
ordnet,  z.  B.  bei  Nieren-  und  Darmblutungen  sowie  bei  Hämoptyse  — 
aber  mit  recht  zweifelhaftem  Nutzen.  Es  ist  sehr  schwer,  bei  diesen 
Blutungen,  die  in  der  Regel  von  selbst  stehen,  über  die  Wirksamkeit 
eines  Mittels  zu  urteilen.  Ursprünglich  wurde  freilich  Secale  bei 
Lungenblutungen  in  Analogie  seiner  Wirkung  auf  Hämorrhagien  aus 
dem  Uterus  angewandt,  aber  die  Bedingungen  für  die  hämostatische 
Wirkung  sind  in  Wirklichkeit  bei  diesen  beiden  Organen  ganz  ver¬ 
schieden.  Nachdem  erwiesen  ist,  daß  Secale  den  Druck  im  kleinen 
Kreislauf  zum  Steigen  bringt,  indem  es  die  kleinen  Lungenarterien 
verengt,  sollte  man  bei  allen  ernsteren  Hämoptysen,  die  aus  größeren 
Gefäßen  stammen,  welche  gewiß  nicht  in  nennenswertem  Grade  an  der 
Kontraktion  teilnehmen,  das  Mittel  eigentlich  für  schädlich  halten.  Die 
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Verhältnisse  liegen  anders  im  Uterus,  wo  nicht  verlangt  wird,  daß 
die  Arterien  sich  selbständig  verengern  sollen,  sondern  nur,  daß  sie 
passiv  durch  die  Kontraktion  der  umgebenden  Muskulatur  komprimiert 
werden. 

Von  Zeit  zu  Zeit  wird  Secale  ferner  gegen  die  verschiedensten 
Krankheiten  empfohlen,  Rückenmarkskrankheiten,  Chorea  und  Epi¬ 
lepsie,  Blasenlähmung  und  Incontinentia  urinae,  Prolapsus  recti,  Aneu- 
rismen,  Varicen  und  Teleangiektasien,  Struma,  Darmkatarrh,  Keuch¬ 
husten,  Diabetes. 

Präparate  und  Dosen. 

Secale  eornutum,  Mutterkorn.  Das  ca.  2  cm  lange,  3 — 5  mm  dicke,  stumpf 
dreikantige  Mycelium  ist  außen  schwarzviolett  und  in  frischem  Zustand  blau  bereift, 
inwendig  weiß  oder  hellviolett.  Innerl.  0,5 -1,0  in  Pulvern  dreimal  tägl.  oder 
als  Infus  3,0— 5,0 : 150,0  eßlöffelweise  viermal  tägl.,  bei  profusen  Blutungen  1  Eß¬ 
löffel  aller  15  Min.  Secale  ist  die  veränderlichste  aller  Drogen  und  nach  mehr¬ 
monatlicher  Aufbewahrung  jedenfalls  in  einigen  Richtungen  wenig  wirksam;  Ergo- 
tismus  gangraenosus  trat  nur  während  der  vier  ersten  Monate  nach  der  Ernte  auf. 

Ex(ractum  Secalis  cornuti.  (Ergotin  ist  ein  unglücklich  gewählter  Name, 
da  er  die  Vorstellung  von  einem  bestimmten  chemischen  Individuum  erweckt.) 
Innerl.  0,1 — 0,5  dreimal  tägl.  Subkutan  in  Wasser  und  Glyzerin  gelöst:  Extract. 
Secal.  cornut.  1,0  Aqu.,  Glycerin  aa.  2.0,  V2 — 1  Spritze  auf  einmal.  Die  Injek¬ 
tionen  sind  schmerzhaft  und  werden  am  besten  intramuskulär,  nicht  subkutan, 
gegeben. 

Extractum  Secalis  cornuti  fluidum.  Dosen  wie  Secale. 

Außer  diesen  gibt  es  noch  viele,  auf  verschiedene  Weise  bereitete  Secale- 
präparate,  von  denen  die  folgenden  erwähnt  werden  mögen: 

Ergotinum  Bombeion  fluidum.  Innerl.  0,5 — 2,0.  Zur  subkutanen  Injektion 
mit  2 — 4  Teilen  Wasser  zu  verdünnen.  Ergotinolum,  auf  besondere  Weise  be¬ 
reiteter,  gegorener,  wässeriger  Extrakt,  1  ccm  —  0,5  Secale.  Dialysatum  Secalis 
cornuti  (Golaz),  Secacorninum  (Roche),  lunerl.  20  Tropfen  3 — 5  mal  tägl.,  oder 
1  ccm  intramuskulär. 

Man  hat  auch  die  reinen  Substanzen  an  Stelle  der  unzuverlässigen  Droge 
versucht.  Von  England  her  (Fabrik  Burroughs  Wellcome  &  Co.)  wird  empfohlen: 
„Tabloid^^  Ergotoxinum,  0,00065;  subkutan  oder  intramuskulär  1—2  Tabletten  in 
Wasser  gelöst  bei  Hämorrhagien  post  partum.  Das  p-Oxyphenyläthylamin  wird 
unter  den  Namen  Tyramin,  Systogen  und  Uteramin  in  den  Handel  gebracht; 
subkutan  bis  2  cg  zur  Blutstillung  nach  der  Geburt  und  zur  Erhöhung  des  Blut¬ 
drucks  bei  Kollaps.  Nach  den  bisher  vorliegenden  Erfahrungen  scheinen  diese 
Mittel  das  Secale,  dessen  Wirksamkeit  gleich  den  Digitaliswirkungen  von  mehreren 
aktiven  Bestandteilen  abhängig  ist,  nicht  ersetzen  zu  können.  In  letzter  Zeit 
werden  daher  Versuche  mit  verschiedenen  Kombinationen  der  reinen  Secalekörper 
angestellt.  Ein  Präparat  dieser  Art  ist  Tenosin,  das  in  1  ccm  ungefähr  6  mg 
Tyramin  und  Vio  Dig  Histamin  enthält.  Im  Handel  in  Ampullen.  Subkutan  oder 
intramuskulär  1  ccm  pro  doü. 

Auch  unter  andern  Pflanzen  hat  man  nach  Ersatzmitteln  für  Secale  gesucht. 
Nur  folgende  mögen  erwähnt  werden: 

Das  über  die  ganze  Erde  mit  Ausnahme  der  Tropen  verbreitete  Unkraut 
öapsella  Bursa  pastoris  oder  Hirtentäschchen  (Cruciferae)  enthält  Cholin,  vormut- 
lich  auch  Acetylcholin  und  Amine.  Cholin  (s.  S.  120)  gehört,  wie  das  als  Uterus- 
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mittel  gebrauchte  Pilocarpin,  zu  den  parasyrapathischen  Giften  und  ruft  am  iso¬ 
lierten  Uterus  Kontraktionen  hervor;  Acetylcholin  wirkt  viel  stärker.  Verschie¬ 
dene  Präparate  wie  Bursal“ Siccostf/pt,  Thlaspan  sind  in  letzter  Zeit  mit  denselben 
Indikationen  wie  Secale  versucht  worden  (Anwendung  nach  Gebrauchsanweisung). 
Die  Berichte  darüber  lauten  verschieden,  oft  günstig. 

Senecio  Jacohaea  und  S.  vulgaris,  zu  den  Korbblütlern  gehörende  Pflanzen, 
enthalten  zwei  Alkaloide,  Senecin  und  Senecionin.  Der  Fluidextrakt  (10 — 20 
Tropfen  pro  dosi)  wird  bisweilen  von  den  Gynäkologen  als  Emmenagogum  gegen 
Amenorrhoe  und  Dysmenorrhöe  angewandt. 


27.  Die  Hypophyse  oder  das  Corpus  pituitarium. 

Die  Hypophyse  besteht  aus  zwei  Teilen ,  dem  vorderen  und  dem 
hinteren  Lappen. 

Der  vordere  Lappen  besteht  aus  Drüsenepithel  und  ist  als  eine 
Drüse  ohne  Ausführungsgang  zu  betrachten,  die  einen  regulierenden 
Einfluß  auf  das  Wachstum  des  Körpers,  speziell  des  Knochensystems 
besitzt.  Man  vermutet,  daß  Gigantismus  und*  Akromegalie  auf  einer 
Hypersekretion  dieses  Teiles  der  Drüse  beruhen.  Ein  Extrakt  des 
vorderen  Lappens  ergibt  injiziert  kein  unmittelbares  Resultat. 

Der  hintere  Lappen  ist  aus  einer  Pars  nervosa,  die  aus  Neuroglia- 
zellen  und  -fasern  besteht,  und  aus  einer  Pars  intermedia  zusammen¬ 
gesetzt.  Diese  letztere  besteht  aus  Epithelzellen,  die  ein  hyalines 
Sekret  produzieren,  das  in  die  Cerebrospinalflüssigkeit  des  dritten  Ven¬ 
trikels  abgesondert  wird.  Dieses  Sekret  enthält  ein  oder  mehrere 
Hormone  —  nach  Fühner  jedenfalls  vier  wirksame  Substanzen  — ,  die 
auf  nahezu  alle  unwillkürlichen  Muskeln  des  Körpers  direkt,  ohne  Ver¬ 
mittlung  von  Nerven,  einen  stimulierenden  Einfluß  haben.  Subkutan 
oder  intravenös  injiziert  bewirkt  ein  Extrakt  aus  diesem  Teil  der  Drüse 
unter  anderm  Darmperistaltik,  periodische  Uteruskontraktionen  und 
durch  Verengerung  der  Arterien  mäßige,  aber  anhaltende  Blutdruck¬ 
erhöhung.  Über  das  Verhalten  des  Urins  liegen  viele,  teilweise  sehr 
wenig  übereinstimmende  Angaben  vor.  Nach  Versuchen  von  Motz  fei  dt 
wird  bei  Kaninchen  die  normale  Urinsekretion  nicht  verändert,  dagegen 
die  durch  reichliche  Wasserzufuhr  erzeugte  vermehrte  Diurese  prompt 
unterdrückt  (Kontraktion  der  Nierengefäße).  Eine  sehr  auffallende 
Wirkung  ist,  daß  die  Milchmenge  —  auch  beim  Menschen  —  unmittelbar 
nach  einer  Injektion  stark  zunimmt.  Die  Ursache  ist  vielleicht  nur 
darin  zu  suchen,  daß  die  Milch  durch  die  Kontraktion  der  glatten 
Muskulatur  der  Drüse  herausgepreßt  wird,  denn  die  Tagesmenge  scheint 
nicht  zuzunehmen. 

'  Der  hintere  Lappen  hat  noch  andere  Funktionen.  Exstirpation 
hat  eine  gesteigerte  Toleranz  für  Kohlehydrate  zur  Folge,  eine  Tendenz 
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zur  Fettleibigkeit  und  bei  jungen  Tieren  ein  Stiilstehen  in  der  Ent¬ 


wicklung  der  Sexualdrüsen  so  daß  das  Tier  später  einen  eunuchoiden 

_  _  ♦ 

Typus  zeigt.  Entsprechende  Zustände  beim  Menschen,  z.  B.  Infantilismus 
werden  auf  eine  Hyposekretion  des  hinteren  Lappens  zurückgeführt. 

Anwendung.  Wie  zahlreiche  aus  jüngster  Zeit  stammende  klinische 
Mitteilungen  berichten,  sind  Hypophysenpräparate  bei  Wehenschwäche 
in  der  Austreibungsperiode  (s.  Fig.  17,  S.  183)  oder  bei  Blutungen 
post  partum  sehr  wirksam;  schon  einige  Minuten  nach  der  Injektion 
treten  meist  kräftige,  die  Geburt  fördernde  Kontraktionen  auf. 


>0  l-T)  U-) 

c::^^  x 


Fig.  18,  Einfluß  der  Hypophysen¬ 
behandlung  bei  einer  42jährigen  seit 
1 V2  Jahren  an  Diabetes  insipidus 
leidenden  Patientin.  Die  vertikale 
Zahlenreihe  bezeichnet  die  24  stän¬ 
dige  Harnmenge  in  Litern.  Die  hori¬ 
zontale  Zahlenreihe:  Hypophysen¬ 
extrakt  in  ccm.  Jede  Injektion  setzt 
die  Diurese  stark  herab,  aber  schon 
am  nächsten  Tage  ist  sie  wieder 
sehr  hoch. 


Während  der  Eröffnungsperiode  ist 
die  Wirkung  weniger  zuverlässig  und 
Abort  hervorzurufen  gelingt  nicht. 
Diabetes  insipidus  wird  durch  sub¬ 
kutane  Injektionen  sehr  oft  in  der 
Weise  beeinflußt,  das  die  Harnmenge 
beträchtlich  sinkt  und  das  Durst¬ 
gefühl  nachläßt.  Leider  ist  der  Erfolg 
nur  vorübergehend  (s.  Fig.  18)  und 
selten  sieht  man  eine  mehrwöchent¬ 
liche  Nachwirkung.  Auf  alle  Fälle 
bedeutet  die  Behandlung  doch  eine 
wertvolle  Linderung  für  die  Kranken, 
deren  Nachtruhe  und  Allgemeinbe¬ 
finden  unter  dem  unaufhörlichen 
Urinlassen  leidet.  Auch  bei  Kollaps 
und  toxischer  BlutdrucTcerniedrigung 
bei  Peritonitis,  Pneumonie,  Diphthe- 
ritis  und  andern  Infektionskrank¬ 
heiten,  bei  postoperativen  Blutungen 


aus  kleinern  Gefäßen  und  bei  hämor¬ 
rhagischer  Diathese  wird  Hypophysenbehandlung  versucht.  Hervor¬ 
zuheben  ist,  daß  eine  zweite  Injektion,  bevor  die  Wirkung  der  ersten 
abgelaufen  ist,  keinen  oder  nur  einen  geringen  blutdruckerhöhenden 
Effekt  hat.  Der  Uterus  reagiert  früher  wieder  als  die  Gefäße,  und 
die  Injektion  kann  bei  Geburten  mehrmals  wiederholt  werden.  Es 
wird  auch  empfohlen  bei  Blutungen  Hypophysenpräparate,  deren  Wir¬ 
kung  sich  rasch  einstellt,  aber  auch  rasch  wieder  schwindet,  mit  In¬ 
jektion  von  Secalepräparaten,  deren  Wirkung  langsamer  eintritt,  aber 
länger  dauert,  zu  kombinieren. 


Präparate  und  Dosen. 

Extraetum  Hypophysis,  Pituglandol,  Pituitrin,  Qlamluitrin,  Infundihulin  sind 
die  Namen  für  verschiedene  Extrakte,  die  subkutan  oder  intramuskfiilär  in  Dosen 
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von  0,5— 1,0  ccm  auf  einmal  verabreicht  werden.  Große  Dosen  bis  2  ccm  täglich 
während  mehrerer  Monate  hat  man  bei  Osteomalaeie  gebraucht,  z.  T.  mit  gutem 
Resultat. 

Hypophysmum.  Sterile  Lösung  (1 : 1000)  der  Sulfate  der  vier  wirksamen 
Basen;  subkutan  oder  %ntramuskulär  1  ccm  pro  dosi. 


28.  Adrenalin  (Suprarenin). 

Nachdem  Addison  im  Jahre  1855  die  nach  ihm  .bekannte  Krank¬ 
heit  beschrieben  hatte,  bei  der  in  allen  Fällen  die  Nebennieren  ver¬ 
ändert  gefunden  wurden,  und  als  Brown  1857  fand,  daß  Tiere  die 
Fxstirpation  der  Nebennieren  nur  wenige  Tage  überlebten,  wurde  die 
Physiologie  dieser  Organe  Gegenstand  der  größten  Aufmerksamkeit. 
Festere  Anhaltspunkte  erhielt  man  jedoch  erst  im  Jahre  1894,  wo 
Oliver  und  Schäfer  entdeckten,  daß  ein  Extrakt  aus  Nebennieren 
die  Eigenschaft  hat,  den  Blutdruck  stark  zu  steigern.  Die  früher 
gescheiterten  Versuche,  den  wirksamen  Bestandteil  zu  finden,  wurden 
jetzt  wieder  aufgenommen  und  waren  bald  von  Erfolg  gekrönt. 
Abel  (1897)  kam  mit  seinem  Epinephrin  dem  Ziele  sehr  nahe,  und 
V.  Fürth  (1900)  und  der  japanische  Chemiker  Takamine  (1901)  er¬ 
reichten  es  mit  der  Darstellung  des  Suprarenins  bzw.  Adrenalins.  Die 
beiden  Namen  bezeichnen  ein  und  dieselbe  Substanz,  C4H13NO3,  die 
jetzt  gewöhnlich  mit  dem  letzten,  von  Takamine  vorgeschlagenen 
Namen  benannt  wird,  da  sie  von  ihm  zuerst  in  vollkommen  reinem 
kristallinischen  Zustand  hergestellt  wurde.  Die  Geschichte  des  Adre* 
nalins  ist  ein  stolzes  Zeugnis  dafür,  was  die  chemische  Forschung  der 
Gegenwart  leistet;  es  sind  nur  20  Jahre  vergangen,  seit  das  Suchen 
nach  der  unbekannten  Substanz  begann,  und  schon  ist  sie  nicht  allein 
gefunden,  sondern  auch  ihre  chemische  Konstitution  ist  klargestellt, 
und  endlich  ist  als  Krönung  des  ganzen  Werkes  auch  ihre  synthetische 
Darstellung  gelungen,  so  daß  jetzt  schon  die  Laboratorien  die  Neben¬ 
nieren  in  der  Lieferung  des  Adrenalins  abgelöst  haben.  Bei  den 
synthetischen  Versuchen  wurde  entdeckt,  daß  Adrenalin  wie  viele 
andere  organische  Verbindungen  in  zwei  optischen  Modifikationen  vor¬ 
kommt  (über  optische  Antipoden  s.  unter  Hyoscyamin  S.  111),  die  in 
physiologischer  Hinsicht  ganz  verschieden  sind:  die  Wirkungen  sind 
an  die  linksdrehende  Form  geknüpft;  die  rechtsdrehende  ist  fast  un¬ 
wirksam. 

Adrenalin  ist  ein  Derivat  des  zweiwertigen  Phenols  oder  Dioxybenzols 
Brenzkatechin  und  hat  folgende  verhältnismäßig  einfache  Konstitution;  (OH)2 
C6H3(vH(OH)CH2  •  NH  •  CH3  =  Dioxyphenyläthanolmethylamin  (s.  auch  die  Formel 
S.  181).  Wie  seine  Muttersubstanz,  das  Brenzkatechin,  wird  es,  besonders  in  al¬ 
kalischer  Lösung  (Glas),  leicht  vom  Sauerstoff  der  Luft  und  von  Sauerstoff  ab- 
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gebenden  (Oxydationsmittel)  oder  Sauerstoff  übertragenden  Substanzen  (Eisen¬ 
chlorid)  unter  Bildung  von  dunkelfarbigen  Oxydationsprodukten  angegriflen;  von 
Eisenchlorid  wir.d  es  grün,  von  Chromsäure  fast  schwarz  gefärbt.  Schon  die 
Marksubstanz  der  Nebennieren  gibt  diese  empfindliche  Reaktion ;  daher  der  Name 
chromaffines  Gewebe.  Aus  den  Nebennieren,  deren  Adrenalingehalt  auf  Grund 
kalorimetrischer  Bestimmungen  beim  Menschen  auf  4—5  Milligramm  veranschlagt 
wird,  geht  es  in  den  Kreislauf  über.  Wenn  man  die  bei  der  Katze  gefundenen 
Verhältnisse  auf  den  Menschen  übertragen  darf,  so  beläuft  sich  die  Tagesproduk¬ 
tion  auf  etwa  0,2  g;  eine  Aufhäufung  im  Blut  findet  nicht  statt,  da  eine  fort¬ 
während  stattfindende  Zerstörung,  worüber  unten  mehr,  mit  der  Produktion 
gleichen  Schritt  hält.  Die  Adrenalinkonzentration  des  Blutes  ist  nicht  bekannt, 
jedenfalls  ist  sie  sehr  gering,  nach  Trendelenburg  beim  Kaninchen  höchstens 
1:1  Milliarde.  Ein  neues,  sehr  auffälliges  Vorkommen  ist  jüngst  von  Abel  ent¬ 
deckt  worden,  der  Adrenalin  in  bedeutender  Menge  im  Sekret  der  hinter  dem 
Ohr  liegenden  Giftdrüsen  der  großen  im  tropischen  Amerika  lebenden  Kröte  Bufo 
Agua  fand. 

Wirkungen.  Adrenalin  ist  der  spezifiscbe  Erreger  des  Nervus 
sympathicus.  Seine  Wirkungen  äußern  sieb  in  allen  Organen,  die 
unter  dem  Einfluß  dieses  Nerven  stehen,  als  eine  Heizung  der  sym¬ 
pathischen  Nervenendigungen.  Bekanntlich  führt  diese  in  einigen 
Organen  zu  Kontraktion  oder  vermehrter  Funktion,  in  andern  zum 
Gegenteil.  Infolgedessen  ist  die  Adrenalinwirkung  von  mannigfaltiger 
und  scheinbar  sehr  verwickelter  Natur.  Die  folgende  Beschreibung 
soll  nur  das  Wesentlichst, e  und  für  die  Praxis  Wichtigste  dessen,  was 
man  bisher  gefunden  hat,  umfassen. 

Die  hervorstechendste  Eigenschaft  des  Adrenalins  ist,  daß  es  in¬ 
folge  einer  Einwirkung  auf  die  Gefäßwände  Gefäßkontraktion  und 
Anämie  hervorruft.  Der  Gefäßkrampf,  der  sich  auf  Venen,  Kapillar¬ 
gefäße  und  Arterien  erstreckt,  ist  sehr  intensiv  und  bei  direkter  lokaler 
Anwendung  zugleich  von  praktisch  genügend  langer  Dauer.  Blutüber¬ 
füllte  Schleimhäute  w^erden  sogleich  blaß,  auch  wenn  die  Lösung,  wo¬ 
mit  man  sie  pinselt,  sehr  verdünnt  ist,  und  Blutungen  aus  kleineren 
Gefäßen  werden  zum  Stehen  gebracht.  Auch  nach  intravenösen  In¬ 
jektionen  tritt  die  Gefäß  Wirkung  ein,  ist  aber  dann  nur  von  kurzer 
Dauer.  Infolge  des  peripheren  Angriffspunktes  verengern  sich  die 
Arterien  und  verlangsamt  sich  die  Zirkulation,  sogar  in  isolierten, 
künstlich  durchbluteten  Extremitäten;  auch  ausgeschnittene,  in  lebens¬ 
warmer  Ringerlösung  aufbewahrte  Arterienstücke  verkürzen  sich  bei 
Adrenalinzusatz  (O.  B.  Mayer).  Doch  verhalten  sich  nicht  alle  Ge¬ 
fäße  gleichartig.  Haut-  und  Schleimhautarterien  werden  sehr  stark 
beeinflußt,  und  noch  mehr  die  vom  Nervus  splanchnicus  innervierten 
Eingeweidearterien.  Die  Lungenarterien,  die  keine  sympathischen 
Nerven  haben  und  überhaupt  nur  wenig  von  Gefäßgiften  beeinflußt 
werden,  reagieren  nicht  oder  werden  nach  Cloetta  höchstens  etwas 
erweitert.  Bei  verschiedenen  Säugetieren  erweitern  sich  die  Koronar- 
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arterien  des  Herzens;  nach  Barbour  gilt  dies  nicht  für  den  Menschen^ 
dessen  Koronararterien  auf  Adrenalin  durcli  eine  sehr  ausgesprochene 
Verengerung  antworten. 

Fortgesetzte  intravenöse  Injektionen  erzeugen  bei  Kaninchen  Ne¬ 
krose  von  Muskeln  und  elastischen  Fasern  in  der  Media  der  Arterien; 
infolgedessen  entstehen,  namentlich  in  der  Aorta,  Aneurysmen,  die 
platzen  und  plötzlichen  Tod  verursachen  können.  Die  Erkrankung  ist 
indes  nicht  spezifisch  für  Adrenalin,  denn  ähnliche,  wenn  auch  nicht 
so  konstante  und  ausgeprägte  Gefäßveränderungen  hat  man  auch  bei 
einer  Reihe  anderer  Gifte  beobachtet  (Nikotin,  Secale,  Blei-  und  Ba¬ 
riumsalze,  Jodide,  Fermente  und  Bakterientoxine,  aliphatische  Aldehyde 
(Heubner,  0.  Loeb). 

f 

Auf  das  Herz  hat  das  direkt  ins  Blut  gebrachte  Adrenalin  eine 
mächtige  Wirkung.  Infolge  Reizung  der  sympathischen  Accelerans- 
endigungen  wird  der  Puls  rasch  und  die  Kontraktionen  werden  kräftiger 
und  vollständiger.  Anfangs  kann  dies  durch  eine  zentrale  Vagusreizung, 
die  in  entgegengesetzter  Richtung  wirkt,  verdeckt  werden;  diese  wird 
jedoch  nicht  direkt  durch  das  Adrenalin,  sondern  durch  den  hohen 
Blutdruck  hervorgerufen,  und  sobald  der  Blutdruck  fällt,  bekommt  die 
Acceleranswirkung  wieder  die  Oberhand. 

Infolge  der  peripheren  Gefäß  Verengerung,  namentlich  in  dem  ge¬ 
räumigen  Gefäßgebiet  des  Unterleibes,  hat  das  Adrenalin  einen  starken, 
aber  rasch  vorübergehenden  Einfluß  auf  den  Blutdruck.  Nach  intra¬ 
venöser  Injektion  von  nur  V50  Kaninchen  und  entsprechenden 

Dosen  bei  andern  Tieren  steigt  der  Druck  für  einige  Sekunden  oder 
V2  IVIinute  auf  das  Doppelte  der  normalen  Höhe. 

Außer  den  Gefäßen  werden  auch  zahlreiche  andere,  glatte  Muskeln 
enthaltende  Organe  angegriffen,  aber  zum  Teil  in  ganz  entgegengesetzter 
Weise.  Die  vom  Nervus  sympathicus  innervierten  radiären  Irismuslceln 
kontrahieren  sich  (also  erweitert  sich  die  Pupille),  und  dasselbe  Ver¬ 
halten  zeigen  eine  Anzahl  Beckenorgane,  z.  B.  Uterus,  Vagina  und 
Samenbläschen ,  während  die  in  der  Nähe  gelegene  Harnblase,  der 
Magen  und  der  Darm  und  die  Bronchialmuskulatur  erschlaffen  und 
auf  Reizung  nicht  mit  Bewegung  antworten.  Dies  alles  findet  seine 
Erklärung  darin,  daß  der  Sympathikus,  wie  schon  erwähnt,  in  einigen 
Organen  als  fördernder,  in  andern  als  hemmender  Nerv  auftritt.  Die 
erschlaffende  Wirkung  macht  sich,  namentlich  wenn  die  Organe  sich 
von  vornherein  in  krampfhafter  Kontraktion  befinden,  selbst  in  sehr 
stark  verdünnter  Lösung  (1 :  viele  Millionen)  geltend  (s.  Fig  19.,  S.  190). 

Außerordentlich  empfindlich  gegen  Adrenalin  ist  der  gravide  Uterus]  selbst 
sehr  verdünnte  Lösungen  rufen  an  dem  ausgeschnittenen  Organ  starke  Kontrak¬ 
tionen  hervor.  Die  Pupillenerweiterung,  die  auf  Reizung  des  Sympathikus  im 
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M.  dilatator  pupillae  beruht,  wird  bei  den  meisten  Tieren  durch  minimale  Adrenalin¬ 
mengen,  wenn  sie  direkt  ins  Blut  injiziert  werden,  hervorgerufen.  Tropft  man 
dagegen  Adrenalin  ins  Auge,  so  sieht  man,  wie  vielfältige  Erfahrung  der  Augen¬ 
ärzte  bezeugt,  beim  gesunden  Menschen  keine  Pupillenerweiterung.  Man  erklärt 
dies  so,  daß  der  Dilatator  pupillae  durch  das  Ganglion  cervicale  superius  auch 
hemmende  Nerven  empfängt  und  daß  diese  normale  Hemmung  von  dem  offenbar 
nur  in  geringer  Menge  resorbierten  Adrenalin  nicht  überwunden  werden  kann. 
Unter  besonderen  Verhältnissen  tritt  indessen  Mydriasis  ein;  das  beobachtet  man 
in  Fällen,  wo  erhöhte  Sympathikuserregbarkeit  vorhanden  ist  (bei  Hyperthyreoidis- 
mus,  Mb.  Basedowii,  nach  vorausgehender  Anwendung  von  Kokain)  und  bei  man¬ 
chen  Diabetikern.  Möglicherweise  handelt  es  sich  in  diesen  Fällen  um  Pankreas¬ 
diabetes,  denn  die  Exstirpation  des  Pankreas  macht  die  Pupille  adrenalinempfind¬ 
lich  bei  Tierarten  (Katzen,  Hunde),  die  sich  im  normalen  Zustand  wie  der  Mensch 
refraktär  verhalten  (Loewi).  Ob  das  Adrenalin  als  Eeagens  auf  Pankreasdiabetes 
diagnostische  Bedeutung  erhalten  kann,  muß  die  weitere  Erfahrung  lehren. 


Fig.  19.  Abgezogener  Längsmuskelstreif  des  Katzendünndarms  in  körperwarmer 
Kingerlösung  führt  unter  dem  Einfluß  von  Strophanthin  lebhafte  Bewegungen 
aus.  Auf  Zusatz  von  Suprarenin  (1 : 2  Millionen)  Hemmung  und  Tonusabfall 
während  10  Min.  Auf  mechanische  Reizung  mit  der  Pinzette  eine  ausgiebige 
Kontraktion;  der  Stillstand  ist  demnach  nicht  durch  Muskellähmung,  sondern 
durch  Wirkung  auf  nervöse  Gebilde  bedingt  (Magnus). 

Auch  auf  viele  Drüsen  übt  Adrenalin  einen  Einfluß  aus,  der  sich 
in  verschiedener  Weise  äußert.  Die  Absonderung  von  seiten  der 
Tränendrüsen,  Speicheldrüsen  und  der  kleinen  Schleimdrüsen  in  Mund 
und  Hachen  wird  gesteigert,  und  ebenso  nimmt  beim  Menschen  und 
bei  Hunden  der  Gehalt  des  Magensaftes  an  freier  Salzsäure  zu; 
bei  Fröschen  wird  eine  lebhafte  Hautsekretion  hervorgerufen.  Das 
umgekehrte  Verhalten  zeigt  das  Pankreas,  dessen  Sekretion  nach 
Beobachtungen  an  Hunden  mit  Pawlow scher  Fistel  abnimmt,  ohne 
daß  die  Enzymwirkung  geschwächt  wird.  Die  Gallenmenge  soll  eben¬ 
falls  eingeschränkt  werden.  Die  Harnmenge  wird  stets  vermindert. 

Nach  intravenösen  und  subkutanen  und  namentlich  nach  intra¬ 
peritonealen  Injektionen  tritt  bei  Tieren,  vorzugsweise  bei  Hunden, 
Glykämie  und  Glykosurie  auf,  deren  Ursache  nicht  näher  bekannt 
ist.  Auch  beim  Menschen  hat  man  nach  großen  Dosen  vorüber¬ 
gehende  Glykosurie  beobachtet. 
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Große  intravenöse  Dosen  haben  Parese  der  unteren  Extremitäten 
und  starke  Krämpfe  zur  Folge  und  führen  bei  einigen  Tierarten  durch 
Respirationslähmung,  bei  andern  durch  Herzlähmung  den  Tod  herbei. 

Uber  das  Schicksal  des  Adrenalins  im  Organismus  weiß  man 
so  gut  wie  nichts.  Man  vermutet,  daß  es  im  Körper  außerordentlich 
leicht  zu  unbekannten  Verbindungen,  die  nicht  länger  die  charak¬ 
teristische  Wirkung  besitzen,  oxydiert  wird,  und  erklärt  damit  die 
Tatsache,  daß  Allgemeinwirkungen  (bei  den  gewöhnlichen  Dosen), 
außer  wenn  es  direkt  ins  Blut  gebracht  wird,  beinahe  nicht  verkommen. 

Wo  nicht  ausdrücklich  etwas  anderes  hinzugefügt  ist,  gilt  nämlich 
alles,  was  oben  gesagt  ist,  nur  von  intravenösen  Injektionen.  Diese 
sind,  selbst  wenn  bloß  Bruchteile  von  einem  zehntel  Milligramm  zur 
Anwendung  kommen,  außerordentlich  wirksam:  nach  subkutanen  In¬ 
jektionen  zeigen  sich  resorptive  Wirkungen  dagegen  nur  in  sehr 
abgeschwächter  Form,  und  innerlich  genommen  hat  das  Adrenalin 
überhaupt  kaum  noch  eine  Allgemeinwirkung.  Da  die  subkutane  In¬ 
jektion  jetzt  therapeutische  Bedeutung  erhalten  hat,  ist  es  von  Inter¬ 
esse  zu  erfahren,  wie  groß  der  Verlust  ist.  Ritz  mann  hat  die  Frage 
zu  lösen  gesucht  durch  einen  Vergleich  zwischen  den  intravenösen 
und  subkutanen  Dosen,  die  eine  gleichgroße  Zuckerausscheidung  be¬ 
wirken;  das  Resultat  war,  daß  nur  G^o  der  subkutan  einverleibten 
Menge  zur  Wirkung  kommen  und  94%  zerstört  werden. 

Die  Flüchtigkeit  der  Adrenalinwirkung  auf  den  Blutdruck  —  und 
wohl  auch  jeder  andern  Wirkung  —  ist  eine  unmittelbare  Folge  der 
leichten  chemischen  Zersetzlichkeit  der  Substanz.  Trendelenburg 
konnte  nachweisen,  daß  die  Schwankung  des  Adrenalingehalts  im 
Blute  nach  einer  einmaligen  intravenösen  Injektion  der  Schwankung 
des  Blutdrucks  parallel  geht  und  synchron  mit  ihr  verläuft.  Ist  dieser 
wieder  auf  seinen  Normalwert  gesunken,  so  ist  auch  jeder  Uberschuß 
des  Adrenalins  aus  dem  Blute  verschwunden.  Seinem  Wirkungs¬ 
mechanismus  nach  ist  das  Adrenalin  ein  Potentialgift,  das  nur  in  dem 
Augenblick  wirkt,  in  dem  es  infolge  der  Konzentrationsänderung  (Kon¬ 
zentrationsgefälle)  aus  dem  Blut  in  die  Zellen  eindringt  (Straub). 

Therapeutische  Anwendung.  Adrenalin  ist  die  wirksamste  von 
allen  gefäßkontrahierenden  Substanzen  und  gehört  schon  jetzt  zu  den 
in  der  chirurgischen  Praxis  täglich  gebrauchten  Mitteln. 

Seine  größte  Bedeutung  hat  es  als  Zusatz  zu  lokalanästhesieren¬ 
den  Lösungen^  z.  B.  von  Novokain  oder  Kokain,  erlangt;  die  vom 
Adrenalin  erzeugte  Blutleere  hindert  die  Resorption  und  verlängert 
dadurch  die  Anästhesie,  zugleich  setzt  es,  wie  in  dem  Kapitel  über 
Kokain  näher  erörtert  worden  ist,  die  Giftigkeit  des  Kokains  und 
ähnlicher  Körper  mittelbar  herab. 


192 


Organische,  nach  Eesorption  wirksame  Mittel. 


Zusammen  mit  den  genannten  Mitteln  oder  für  sich  allein  be¬ 
nutzt  man  das  Adrenalin  ferner  zur  Verhütung  oder  zur  Stillung  von 
Blutungen  hei  Operationen  in  Nase,  Mund  und  Bachen.  Die  starke 
Anämie  läßt  die  Schleimhäute  gleichzeitig  schrumpfen  und  erweitert 
das  Lumen  enger  Kanäle;  dadurch  werden  Untersuchungen  erleichtert 
und  verschiedene  lästige  Symptome  bei  Tubenkatarrh ,  gewöhnlichem 
Schnupfen  und  Heuschnupfen  werden  zeitweilig  gelindert  Bei  andern 
Blutungen  ist  das  Adrenalin  in  Fällen  wirksam,  wo  die  Blutung  nicht 
aus  einem  einzelnen  großen  Gefäß,  sondern  aus  vielen  kleinen  Ge¬ 
fäßen  herrührt,  und  wo  es  direkt  auf  die  blutende  Stelle  appliziert 
werden  kann.  Man  hat  es  erfolgreich  verwendet  bei  parenchymatösen 
Blutungen  nach  Operationen,  bei  Hämophilie,  sowie  bei  Blasen-  und 
Uterusblutungen.  Bei  Ulcus  ventriculi  und  bei  typhösen  Darmulzera- 
tionen  sind  die  Erfolge  unsicher.  ^ 

Im  Auge  wird  Adrenalin  bei  Operationen  und  als  anämisierendes 
Mittel  bei  Entzündungen  {Conjunktivitis ,  Iritis)  verwendet.  Bei 
Glaukom  kann  es  die  Spannung  und  die  Schmerzen  vermindern. 

Bei  Herzkollaps  und  niedrigem  Blutdruck  in  der  Narkose  und 
bei  Infektionskrankheiten,  bei  postoperativem  Chok  und  bei  Blutungen 
wurden  intravenöse  Adrenalininjektionen  als  die  mächtigste  stimu¬ 
lierende  Behandlung  empfohlen.  Die  Wirkung  ist  aber  von  kurzer 
Dauer  und  nicht  ganz  ohne  Gefahr,  da  die  plötzliche  Erhöhung  des 
Blutdruckes  und  des  peripheren  Widerstandes  dem  Herzen  Schwierig¬ 
keiten  bereiten  kann;  man  erklärt  so  vereinzelte  Todesfälle.  Viele 
sind  daher  zu  subkutanen  oder  intramuskulären  Injektionen  über¬ 
gegangen,  die  weit  milder  wirken,  oft  wiederholt  werden  und  aus¬ 
gezeichnete  Dienste  leisten  können.  In  schweren  Kollapszuständen 
hat  man  ohne  üble  Folgen  mehrere  Tage  hintereinander  stündlich  oder 
zweistündlich  I — 3  mg  gegeben. 

Als  Uterusmittel  hat  sich  Adrenalin  nicht  besonders  bewährt.  Es 
erzeugt  allerdings  starke  Kontraktionen,  aber  von  ungenügender  Dauer 
und  darum  geringer  Wirksamkeit. 

Anfälle  von  Bronchialasthma  werden  regelmäßig  rasch  durch 
subkutane  Injektion  von  V2 — 1  Adrenalin,  das  erschlaffend  aut 

die  krampfhaft  kontrahierten  Bronchialmuskeln  wirkt,  kupiert.  In 
letzter  Zeit  wird  es  gegen  akuten  Gelenkrheumatismus  und  tabische 
Krisen  empfohlen.  Bei  Rachitis  sind  die  Resultate  zweifelhaft.  Daß  die 
Injektionen  bei  der  Addisonschen  Krankheit  nicht  die  unaufhörliche 
Sekretion  der  Nebennieren  zu  ersetzen  vermögen,  ist  leicht  verständlich. 

Präparate  und  Dosen. 

Von  den  unten  angeführten  Namen  bezeichnet  Suprarenin  die  synthetisch 
dargestellte,  Adrenalin  die  aus  den  Nebennieren  gewonnene  Substanz;  Wirkung 
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und  Preise  sind  dieselben.  Andere  gleichbedeutende  Namen  sind  Epinephrin, 
Epirenan  und  ParayiephHn. 

Suprareninum,  bzw.  Adrenalinum  hydrochloricum;  im  Handel  in  steri¬ 
lisierter,  mit  einem  Konservierungsmittel  versetzter  Lösung  von  1 : 1000,  die  ohne 
Beeinträchtigung  der  Wirkung  gekocht  werden  kann.  Inner l.  5—30  Tropfen 
Äußert,  in  Nase,  Mund,  Hachen  usw.  in  Lösung  von  1 : 1000  bis  1 : 5000  (d.  h.  die 
im  Handel  erhältliche  Lösung  unvermischt  oder  mit  Wasser  bis  zu  4  Teilen 
verdünnt),  im  Auge  und  in  der  Blase  1 : 5000  bis  1 : 10000.  Intravenös  0,5 — 1  mg 
Adrenalin  oder  ’/s — 1  ccm  der  1  promill.  Lösung.  Suhkutan  1  ccm  und  mehr 
über  große  Dosen  bei  Kollaps  siehe  oben. 

Suprarjeninum  syntheticum  bitartaricum.  Suprareninbitartrat:  weiße,  haltbare 
Kristalle,  leicht  in  Wasser  löslich.  Im  Handel  in  Röhrchen,  die  0,091  Bitartrat 
enthalten,  was  0,05  g  der  Base  entspricht;  mit  50  ccm  Wasser  erhält  man  also 
eine  1  promill.  Lösung. 

Anhang. 

Uzara  ist  der  einheimische  Name  einer  in  der  Umgebung  der  großen  afrU 
kanischen  Binnenseen  wachsenden,  nicht  näher  bekannten  Asklepiadee,  deren 
Wurzeln  gegen  Dysenterie  und  Dysmenorrhöe  gebraucht  werden.  Nach  Gürber 
und  Bachem  enthält  U.  kristallinische  wirksame  Glykoside  und  außerdem  wirk¬ 
same  amorphe  Substanzen.  Der  diese  Körper  enthaltende  Extrakt  hat  eine  zen¬ 
tral  erregende  Wirkung,  einen  digitalisähnlichen  Einfluß  auf  das  Herz  und  wirkt 
ferner  wie  Adrenalin  —  aber  langsamer  und  anhaltender  —  durch  periphere 
Sympathikusreizung  auf  die  glatten  Muskeln  in  Gefäßen,  Darm  und  Uterus.  In¬ 
folge  verschiedener  klinischer  Mitteilungen  aus  den  letzten  Jahren  ist  es  oft 
wirksam  bei  akuten  und  chronischen  Diarrhöen.  Präparat:  Liquor  Uzarae, 
bitter  schmeckende  Flüssigkeit.  Innert.  Erwachsene  30  Tropfen,  Kinder  6  bis 
20  Tropfen  zweistündlich  oder  seltener.  Auch  Tabletten,  2  St.  mehrmals  täglich 

29.  Nitrite  (Amylnitrit). 

Natriumnitrit,  Kailumnitrit  und  Ester  der  salpetrigen  Säure  wie 
Amylnitrit  lähmen  alle  glatten  Muskeln,  vor  allem  die  der  Arterien. 
Die  Wirkung  ist  von  der  KSäurekomponente  abhängig.  Amyl,  Natrium 
usw.  sind  nur  formal  für  die  Wirkung  mitbestimmend.  Je  flüchtiger 
und  lockerer  die  Ester  sind,  um  so  rascher  tritt  die  Wirkung  ein,  ver¬ 
schwindet  aber  auch  schnell  wieder,  während  die  stabileren  Nitrite  eine 
mehr  protrahierte  Wirkung  haben. 

Amylnitrit  ist  wie  viele  andere  Ester  leicht  zur  Verseifung  geneigt 

und  wird  schon  durch  Wasser  in  Amylalkohol  und  salpetrige  Säure 

•  • 

zerlegt.  Damit  steht  seine  rasche  Wirkung  in  Übereinstimmung. 
Atmet  man  3 — 5  Tropfen  Amylnitrit  ein,  so  fühlt  man  nach  einigen 
Sekunden  ein  starkes  Klopfen  der  Plalsarterien,  Hitze  im  Kopf,  und 
das  Gesicht  färbt  sich  mit  einer  flammenden  Röte,  deren  Ton  zwischen 
arterieller  und  venöser  Färbung  liegt.  Vom  Gesicht  breitet  sich  die 
Injektion  weiter  abwärts,  über  den  Hals  aus  und  findet  eine  unregel¬ 
mäßige  Begrenzung  auf  der  Brust  oder  kann  sich  auch  als  rote  Mar- 

Poalsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage.  13 
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morierung  und  in  unregelmäßigen  Flecken  bis  in  die  Inguinalregion 
erstrecken.  Am  deutlichsten  ausgesprochen  ist  sie  jedoch  immer  im 
Gesicht  und  gleicht  darin  dem  psychischen  Erröten,  das  dieselbe  Lo¬ 
kalisation  hat.  Die  Empfänglichkeit  für  die  Nitritwirkung  ist  höchst 
verschieden  —  noch  ein  Berührungspunkt  mit  der  Scham-  oder  Ver¬ 
legenheitsröte,  die  sich  bei  einigen  nie,  bei  andern  nur  zu  leicht  ein¬ 
findet.  Nach  Inhalation  von  nur  wenigen  Tropfen  ist  die  ganze  Wir¬ 
kung  im  Laufe  einiger  Minuten  wieder  verschwunden.  Fortgesetzte 
Einatmung  kann  zu  Schwindel,  Rausch  und  Bewußtlosigkeit  führen. 

Zugleich  mit  den  Gefäßen  des  Gesichtes  erweitern  sich  auch,  wie 
Tierversuche  ergeben,  die  Arterien  an  der  Hirnoberfläche,  während  an 
den  Retinalgefäßen  keine  Veränderung  wahrgenommen  wird.  Mit  der 
Gefäßerweiterung  gleichzeitig  steigt  durch  Wirkung  auf  das  Vagus¬ 
zentrum  die  Pulsfrequenz  und  kann  beim  Menschen  das  Doppelte  der 
normalen  Pulszahl  erreichen.  Ist  die  Gefäßlähmung  sehr  ausgebreitet, 
so  sinkt  in  entsprechendem  Maße  der  Blutdruclc.  Die  Atmung  stockt 
häufig  anfangs,  wie  bei  Einatmung  anderer  irritierender  Gasarten,  als 
Zeichen  einer  von  der  Nasenschleimhaut  ausgehenden  Reflexwirkung, 
nimmt  aber  dann  an  Tiefe  und  Frequenz  zu. 

Läßt  man  Tiere  größere  Mengen  Amylnitrit  einatmen,  so  nimmt 
das  Blut  eine  dunkle,  schokoladenbraune  Farbe  an  (ein  Versuch, 
den  man  auch  im  Reagenzglas  anstellen  kann);  es  bildet  sich  Met- 
hämoglobin,  das  für  die  Atmung  wertlos  ist,  da  es  den  Sauerstoff 
fest  bindet  und  nur  sehr  langsam  wieder  an  reduzierende  Substanzen 
abgibt.  Der  Tod  tritt  teils  als  Folge  dieser  Blutveränderung,  teils 
durch  Atmungsstillstand  ein. 

Natriumnitrit,  das  als  feste  Verbindung  per  os  verabfolgt  wird, 
wirkt  weit  schwächer,  da  es  viel  langsamer  resorbiert  wird.  Quali¬ 
tativ  sind  die  Symptome  wie  bei  Amylnitrit,  aber  die  Wirkung  hält 
länger  an  (V2 — 1  Stunde).  Auch  Amylnitrit  hat  innerlich  genommen 
eine  viel  geringere  Wirkung  als  bei  der  Einatmung;  man  kann  daher 
selbst  nach  kolossalen  Dosen  (1  Teelöffel  bis  1  Eßlöffel)  Vergiftungen 
günstig  ausgehen  sehen. 

Nitroglyzerin,  C3H5(N03)3,  ist,  wie  die  Formel  angibt,  ein  Nitrat, 
wird  aber  im  Organismus  teilweise  zu  Nitrit  reduziert  und  wirkt  so¬ 
gar  noch  heftiger  wie  Amylnitrit.  Schon  1  mg  ruft  Gesichtsröte, 
Gefühl  intensiver  Hitze  und  raschen  Puls  hervor.  Vom  Amylnitrit 
unterscheidet  sich  Nitroglyzerin  dadurch,  daß  die  Wirkung  zuweilen  von 
starken  Kopfschmerzen  begleitet  ist.  Auch  in  den  Vergiftungserschei¬ 
nungen  bei  Tieren  treten  Verschiedenheiten  hervor  (Krämpfe  nach 
Nitroglyzerin).  Trotz  der  großen  Giftigkeit  tritt  leicht  rasche  Gewöh¬ 
nung  ein,  so  daß  die  Dosen  gesteigert  werden  können.  Bei  Vergiftung 
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mit  großen  Mengen  geht  die  rote  Farbe  des  Gesichts  allmählich  in 
tiefe  Cyanose  über,  und  der  Tod  tritt  im  Koma  bei  sinkender  Atem- 
und  Pulsfrequenz  im  Laufe  weniger  Stunden  ein.  Sowohl  Amylnitrit 
wie  Nitroglyzerin  können  Glykosurie  bewirken. 

Therapeutische  Anwendung.  Die  theoretische  Grundlage  für 
die  Anwendung  von  Amylnitrit  ist  leicht  in  seinen  ausgeprägten 
Wirkungen  gegeben.  Es  ist  bei  allen  Krankheiten  versucht  worden, 
deren  Symptome  auf  einen  Oefäßhrampf  deuten,  speziell  wo  man 
eine  spastische  Kontraktion  der  Gefäße  des  Kopfes  vermutet,  und 
zeigt  oft  eine  günstige,  wenn  auch  allzu  flüchtige  Wirkung.  Bei 
der  spastischen,  mit  Blässe  des  Gesichtes  verbundenen  Migräne  werden 
die  Schmerzen  nicht  selten  gemildert.  Bei  Epilepsie  kann  dem  An¬ 
fall  häufig  vorgebeugt  werden,  wenn  eine  deutliche  Aura  sein  Kommen 
so  zeitig  ankündigt,  daß  die  Inhalation  vor  dem  Ausbruch  erfolgen 
kann;  ist  der  Anfall  erst  da  und  das  Gesicht  cyanotisch,  so  ist  es 
zu  spät.  Die  Wirkung  ist  nur  symptomatisch  und  ein  Einfluß  auf 
die  Krankheit  selber  kaum  vorhanden.  Von  vielen  Epileptikern,  die 
das  Kommen  der  Krämpfe  vorher  fühlen,  wird  das  Amylnitrit  sehr 
hoch  geschätzt,  weil  sie  mit  seiner  Hilfe  Anfällen  auf  belebten  Stra¬ 
ßen  usw.  entgehen  können.  Bei  Angina  pectoris  bringt  es  bisweilen 
Schmerzen  und  Beklemmung  momentan  zum  Verschwinden:  bei  Tieren 
beobachtet  man  eine  minutenlang  anhaltende  Erweiterung  der  Koronar¬ 
arterien  des  Herzens.  Bei  starker  Blässe  im  Verlauf  einer  akuten 
Kokainvergiftung  scheint  Amylnitrit  von  Nutzen  zu  sein,  ferner  kann 
es,  wenn  auch  vorübergehend,  die  Schmerzen  bei  Bleikolik  lindern. 
Bei  einzelnen  ist  Amylnitrit  ein  probates  Mittel  gegen  Seekrankheit^ 
bei  andern  nützt  es  gar  nichts. 

Nitroglyzerin  wird  mit  denselben  Indikationen  wie  Amylnitrit 
gegeben,  ein  Unterschied  ist  nur  insofern  gegeben,  als  die  Wirkung 
des  ersteren  anhaltender  ist,  aber  weniger  rasch  eintritt.  Es  ist  da¬ 
her  nicht  geeignet  bei  Epilepsie,  wird  dagegen  angewandt  bei  spasti¬ 
scher  Migräne^  Asthma  und  Angina  pectoris  sowie  h^i' Aortenstenose 
zur  Verbesserung  der  Füllung  der  Hirngefäße  bei  Neigung  zu  Ohn¬ 
mächten  und  Schwindelanfällen;  die  palliative  Wirkung  kann  sehr 
zufriedenstellend  sein.  Bei  Hypertension  in  dem  „präsklerotischen 
Stadium“  der  Arteriosklerose  und  bei  Morhus  Brigthii  kann  Nitro¬ 
glyzerin,  indem  es  die  peripheren  Arterien  erweitert  und  so  den  großen 
Widerstand  vermindert,  gegen  den  das  Herz  bei  dieser  Krankheit  zu 
kämpfen  hat,  die  Herzarbeit  erleichtern. 

Präparate  und  Dosen. 

Amylium  nitrosum,  Amylnitrit,  C5H11ONO;  schwach  gelbliche  Flüssigkeit 
von  brennendem,  würzigem  Geschmack  und  einem  an  überreife  Birnen  erinnernden 
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Geruch.  Zur  Inhalation  3-5  Tropfen,  das  erstemal  nur  1—2  Tropfen.  Am  zweck¬ 
mäßigsten  zur  Benutzung  sind  feine  kleine  Glasröhrchen,  die  ca.  3  Tropfen  ent¬ 
halten  und  durch  einen  leichten  Druck  im  Taschentuch  zerdrückt  werden. 

Nitroglycerinum,  Glyzerintrinitrat,  Nitroglyzerin,  C3H5(N03)3.  Gelbe,  von 
Nobel  Anfang  der  sechziger  Jahre  in  die  Sprengtechnik  eingeführte.  Ölige  Flüssig¬ 
keit,  die  bei  Schlag  mit  großer  Heftigkeit  explodiert.  Innerl.  0,0003 — 0,001  am 
besten  in  Iproz.  alkoholischer  Lösung,  von  letzterer  1  Tropfen  (=  ca.  0,0003)  auf 
einmal  und  bei  guter  Toleranz  10 — 20  Tropfen  täglich. 

Natrium  nitrosum,  Natriumnitrit,  NaN02.  Weiße  Stangen  oder  Kristalle, 
leicht  in  Wasser  löslich.  Innerl.  0,05 — 0,15  dreimal  täglich  in  Lösung.  Selten 
gebraucht. 

Spiritus  aztheris  nitrosi,  versüßter  Salpetergeist,  wird  durch  Destillation  eines 
Gemisches  von  Spiritus  und  Salpetersäure  hergestellt.  Das  Resultat  ist  eine  alko¬ 
holische  Lösung  von  variablen  Mengen  Äthylnitrit.  Dem  vollständig  überflüssigen 
Präparat,  das  eingeatmet  wie  Amylnitrit  wirkt,  wird  eine  diuretische  Wirkung 
zugeschrieben.  Sehr  selten  innerl.  15 — 40  Tropfen  auf  einmal.- 

Erythrolum  tetranitrieum,  Erythroltetranitrat,  C4He(0N02)4-  Angewandt  als 
gefäßerweiterndes  Mittel  bei  Herzkrankheiten,  Angina  pectoris  und  chronischer 
Nephritis.  Im  Handel  nur  in  Tabletten  (zu  0,03),  da  der  reine  Stolf  explosiv  ist. 
1 — 3  Tabletten  2— 3  mal  tägl.  Bei  empfindlichen  Individuen  kann  schon  Tablette 
starke  Kongestion  und  Kopfschmerzen  hervorrufen. 

Ben'zylbenxoat.  Das  Opiumalkaloid  Papaverin,  das  ein  Benzylisochinolin - 
derivat  ist,  zeichnet  sich  ebenfalls  dadurch  aus,  daß  es  glatte  Muskulatur  lähmt 
(s.  S.  74  u.  75)  Die  gleiche  Wirkung  haben  nach  Machte  Untersuchungen 
auch  mehrere  einfachere  Benzylderivate.  Geeignet  für  klinische  Anwendung  ist 
namentlich  das  Benzylbenzoat,  das  wenig  giftig  ist  und  im  Organismus  in  Hippur¬ 
säure  übergeht.  Es  hat  sich  in  vielen  Fällen  gegen  Krämpfe  in  glatten  Muskeln 
als  wirksam  erwiesen,  z.  B.  bei  Asthma,  bei  durch  Ulcus  bedingte  Pylorusspasmen, 
hei  Erregungszuständen  des  Darmes  bei  Enteritiden,  Gallen-  und  Nierenkolik? 
spastischer  Dysmenorrhöe.  Auch  Hypertensionen  verschiedenen  Ursprungs 
wurden  mit  Erfolg  behandelt;  war  der  Blutdruck  einmal  durch  eine  geeignete 
Dosis  gesenkt,  so  genügten  kleine  Gaben,  um  ihn  niederzuhalten.  Bei  Keuch¬ 
husten  erreichte  man  oft,  daß  die  Anfälle  milder  und  seltener  wurden.  Benzyl¬ 
benzoat  ist  eine  farblose  oder  gelbliche  Flüssigkeit  von  hohem  Siedepunkt  und 
unangenehmem  Geschmack.  Es  wird  in  20proz.  alkoholischer  Lösung  gebraucht, 
deren  Geschmack  man  durch  einige  Tropfen  Benzaldehyd  (Bittermandelöl)  ver¬ 
bessern  kann.  Innerl.  20 — 40  Tropfen  3-  4 mal  tägl.,  bei  kleinen  Kindern  begin¬ 
nend  mit  5  Tropfen  in  Milch  oder  Zuckerwasser.  Benzylbenzoat  kann  wochen- 
oder  monatelang  gebraucht  werden. 

Anhang. 

Yohimbin  ist  ein  Alkaloid,  das  sich  in  Corynanthe  Yohimbe  (Rubiaceae) 
findet,  ein  Baum,  der  im  tropischen  Westafrika  in  der  heißesten  Zeit,  wo  die 
Sonnenglut  angeblich  das  Kohabitations vermögen  schwächt,  von  den  Eingeborenen 
als  Aphrodisiakum  verwendet  wird.  Nach  Franz  Müllers  Untersuchungen  er¬ 
zeugt  Yohimbin  durch  periphere  Wirkung  auf  die  Gefäßwände  Erweiterung  der 
Arterien  der  Haut,  des  Darmkanals,  der  Nieren  und  namentlich  der  Genitalorgane. 
Infolgedessen  sinkt  der  Blutdruck.  Die  vermehrte  Blutfülle  in  den  Genitalien  in 
Verbindung  mit  erhöhter  Reflexerregbarkeit  im  Sakralmark  (Erektionszentrum) 
erklärt  die  Wirkung  als  Aphrodisiakum.  Bei  Säugetieren  sieht  man  nach  kleinen 
Dosen  Lebhafigkeit,  Hyperämie  verschiedener  peripherer  Teile,  Turgor  in  den 
Testes  und  Erektionen,  nach  großen  Dosen  starke  Aufregung  mit  langdauernden 
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Erektionen,  Muskelzitteru,  Salivation  und  Diarrhöe  sowie  Krämpfe.  Beim  Men¬ 
schen  wird  Yohimbin  mit  wechselndem  Erfolg  angewandt  bei  neurasthenischer 
Impotentia  coeundi,  und  ist  in  letzter  Zeit  auch  als  gefäßerweiterndes  und  blut¬ 
druckherabsetzendes  Mittel  bei  Arteriosklerose  versucht  worden.  Von  dem  Hydro¬ 
chlorid,  }  okimbimim  JiydroGhloricum.,  gibt  man  bei  Impotenz  innerl.  0,005 — 0,015 
dreimal  tägl.,  in  hartnäckigen  Fällen  0,01 — 0,02  subkutan.  Bei  Arteriosklerose 
0,005 — 0,01  subkutan  2 — 3 mal  wöchentlich  das  genannte  Salz  oder  in  Form  von 
Vasotonin,  Ampullen,  die  0,01  Yohimbin  +  0,05  Urethan  enthalten. 

Bei  Arteriosklerose  wendet  man  in  Frankreich  die  auf  verschiedenen  Bäumen 
schmarotzende  Mistel,  Viscum  album,  an,  die  aus  nicht  näher  bekannter  Ursache 
ein  Sinken  des  Blutdrucks  hervorbringt;  zwei  saponinähnliche  Körper  werden  als 
die  wirksamen  Bestandteile  betrachtet.  Innerl,  als  wässeriger  Extrakt  („Guipsine“) 
0,3 — 0,5  tägl. 


30.  Chinin. 

Die  Chinarinde  'enthält  ungefähr  20  verschiedene  Alkaloide,  von 
denen  indessen  nur  das  Chinin  größere  medizinische  Bedeutung  hat, 
und  die  Chinagerhsänre,  die  sich  wie  andere  Gerbsäuren  verhält. 

Wirkungen.  Chinin  nimmt  eine  Sonderstellung  unter  den  Pflanzen¬ 
alkaloiden  ein.  Die  meisten  andern  haben  ihre  einigermaßen  wohl 
abgegrenzten  Angriffspunkte  im  Organismus,  indem  sie  auf  bestimmte 
Gewebselemente,  z.  B.  die  des  Nervensystems,  einwirken  und  andere 
verschonen.  Das  Chinin  dagegen  ist  ein  universales  Protoplasma¬ 
gift,  das  in  genügender  Konzentration  so  ziemlich  auf  alle  Zellen 
vernichtend  wirkt,  auch  auf  die,  in  denen  nur  rein  vegetative  Pro¬ 
zesse  stattfinden.  Die  Wirkung  wird  meist  mit  einer  vorübergehenden 
Steigerung  der  Aktivität  des  Protoplasmas  eingeleitet,  darauf  folgt 
eine  Abnahme  aller  seiner  Lebensäußerungen  und  schließlich  völliges 
Absterben.  Dasselbe  sieht  man  bei  andern  Protoplasmagiften,  z.  B. 
den  aromatischen  Antisepticis,  denen  das  Chinin  in  mancher  Hinsicht 
nahesteht. 

Der  Einfluß  auf  das  lebende  Protoplasma  kann  am  deutlichsten 
bei  niederen  Organismen,  die  selbständige  Bewegungen  ausführen,  be¬ 
obachtet  werden.  Man  kann  die  Lebhaftigkeit,  Langsamkeit  oder  das 
Aufhören  der  Bewegungen  unter  dem  Mikroskop  verfolgen  und  so 
einen  Maßstab  für  die  Vitalität  der  Organismen  gewinnen.  Die  meisten 
solchen  Organismen  sterben  rasch,  selbst  in  sehr  verdünnten  Chinin¬ 
lösungen  (grundlegende  Untersuchungen  von  Binz  1867).  Am  stärksten 
scheint  es  auf  relativ  große,  protoplasmareiche,  von  keiner  dicken  Zell¬ 
wand  geschützte  Infusorien  zu  wirken.  Bringt  man  z.  B.  einen  Tropfen 
faulenden  Heuinfuses,  in  dem  es  von  lebhaft  schwimmenden  Infusorien 
wimmelt,  auf  dem  Objektträger  mit  einem  Tropfen  einer  1  proz.  Chinin¬ 
lösung  zusammen,  so  sieht  man,  daß  sie  momentan  gelähmt  w^erden;  die 
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schnellen  Geißelbewegungen  hören  augenblicklich  auf^  das  Protoplasma 
wird  dunkel  und  granuliert  und  ist  nach  kurzer  Zeit  in  amorphe 
Körper  zerfallen.  Noch  bei  einer  Verdünnung  von  1:20000  werden 
die  Infusorien  nach  5  Minuten  träge,  nach  ein  paar  Stunden  hat  jede 
Bewegung  aufgehört,  und  einige  Stunden  später  sind  nur  noch  kör¬ 
nige,  detritusartige  Reste  zu  sehen.  Eine  ähnliche  Empfindlichkeit 
findet  sich  bei  Amöben,  z.  B.  den  Malariaamöben,  die  in  ihrer 
Entwicklung  gehemmt  werden,  wenn  nur  Spuren  von  Chinin  vor¬ 
handen  sind.  Die  pflanzlichen  Mikroorganismen,  Koliken,  Bazillen 
und  Bakterien  zeigen  ein  sehr  wechselndes  Verhalten;  einzelne  sind 
sehr  empfindlich,  andere  verhältnismäßig  widerstandsfähig  gegen 
Chinin.  Zu  den  widerstandsfähigsten  von  allen  Mikroorganismen 
gehören  die  Schimmelpilze,  die  bekanntlich  ausgezeichnet  in  der 
gewöhnlichen  Chininmixtur  (aus  Chin.  sulfuric.  bereitet)  gedeihen,  und 
die  Rekurrensspirillen,  die  von  schwächeren  als  V2  pi’oz.  Chininlösungen 
nicht  affiziert  werden;  es  stimmt  dies  durchaus  mit  der  klinischen  Er¬ 
fahrung,  daß  Chinin  bei  Febris  recurrens  wirkungslos  ist,  überein. 

Auch  das  Protoplasma  höherer  Organismen  reagiert  etwas  ver¬ 
schieden  auf  Chinin.  Die  weißen  Blutkörperchen  zeichnen  sich,  wie 
die  morphologisch  verwandten  Amöben,  durch  eine  außerordentliche 
Empfindlichkeit  aus.  Sie  weisen  schon  in  Lösungen  von  1 : 20000 
deutliche  Lähmungssymptome  auf,  und  bringt  man  in  die  erwärmte 
feuchte  Kammer,  worin  sie  wie  im  Körper  die  bekannten  langsamen 
amöboiden  Bewegungen  zeigen,  Chinin  im  Verhältnis  1:10000,  so 
stellen  sie  sofort  jede  Bewegung  ein.  Schon  in  der  Konzentration, 
in  der  Chinin  nach  größeren  Dosen  im  Blut  zirkuliert,  wirkt  es  so 
auf  die  Leukocyten,  daß  sie,  wie  Binz  durch  Beobachtungen  am 
Mesenterium  des  Frosches  nachgewiesen  hat,  die  Fähigkeit  verlieren, 
aus  den  Gefäßen  auszuwandern  (die  Eiterbildung  wird  gehemmt).  Beim 
Menschen  sinkt  nach  großen  Dosen  (V20000  cles  Körpergewichtes)  die 
Anzahl  der  weißen  Blutkörperchen  auf  ^(4  der  normalen.  Auch  die 
roten  Blutkörperchen  können,  wenn  auch  selten,  schon  durch  größere 
therapeutische  Dosen  geschädigt  werden  (Hämolyse). 

Hand  in  Hand  mit  der  Aufhebung  der  Bewegungsfähigkeit  des 
Protoplasmas  geht  eine  Einschränkung  seiner  chemischen  Wirksamkeit. 
Bringt  man  altes,  an  Luft  gestandenes  und  dadurch  peroxydhaltiges 
Terpentin  und  Guajaktinktur  mit  ein  paar  Tropfen  Blut  zusammen, 
so  tritt  wie  bekannt,  augenblicklich  eine  blaue  Färbung  auf  (Oxydation), 
fügt  man  nur  eine  Spur  Chinin  (1:20000)  zu,  so  wird  die  Reaktion 
gehemmt. 

In  frisch  ausgeschnittenen  noch  lebenden  Nieren,  durch  die  man 
benzoesäurehaltiges  Blut  leitet,  wird  die  Benzoesäure  durch  Paarung 
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mit  Glykokoll  in  Hippursäure  übergeführt;  setzt  man  dem  Blut  etwas 
Chinin  zu,  so  wird  diese  Synthese  gehindert.  Wahrscheinlich  besteht 
auch  innerhalb  des  lebenden  Organismus  die  wesentlichste  Wirkung 
des  Chinins  darin,  daß  es  viele  der  normalen  chemischen  Umsetzungen, 
Synthesen,  Oxydationen  und  Spaltungen  einschränkt  und  so  den  Stoff¬ 
wechsel  herabsetzt  (Schmiedeberg).  Die  Ursache  liegt  vielleicht 
darin,  daß  Chinin  jene  intrazellularen  Enzyme  lähmt,  mit  deren  Hilfe 
die  chemischen  Umsetzungen  vor  sich  gehen.  Es  ist  namentlich  der 
Eiweiß  zerfall^  der  gehemmt  wird.  So  nahm  bei  einem  gesunden 
Menschen  nach  1,6  g  salzsauren  Chinins  der  Totalstickstoff  im  Urin 
um  24  %  ab.  Auch  die  Menge  der  andern  festen  Urinbestandteile 
wird  vermindert. 

Auf  die  Körpertemperatur  hat  Chinin  beim  gesunden  Menschen 
nur  wenig  Einfluß.  Bei  den  meisten  Fieberkrankheiten  dagegen  er¬ 
zeugt  es  in  mittelgroßen,  nicht  toxischen  Dosen  starken  Temperatur¬ 
abfall.  Es  liegt  nahe,  diese  Wirkung  mit  dem  eben  erörterten  Ein¬ 
fluß  auf  den  Stoffwechsel  in  Verbindung  zu  setzen  und  das  Sinken 
der  Temperatur  als  Folge  verminderter  WärmeyroduTction  aufzufassen. 
Man  kann  gegen  diese  Auffassung  einwenden,  daß  Chinin,  soviel  die 
bisher  angestellten  Versuche  ergeben,  keinen  ausgesprochenen  Einfluß 
auf  den  Sauerstoffverbrauch  und  die  Kohlensäureausscheidung  zu 
haben  scheint,  d.  h.  auf  die  Oxydationen,  die  die  wesentlichste  Wärme¬ 
quelle  des  Organismus  sind,  und  daß  der  Temper aturabf all  auch  auf 
erhöhtem  Wärmeverlust  beruhen  könnte.  Indessen  sprechen  Kalori¬ 
meterversuche  dafür,  daß  an  dem  Sinken  der  Temperatur  nach  Chinin 
jedenfalls  im  wesentlichen  verminderte  Wärmeproduktion  schuld  ist. 
Damit  tritt  dieses  Alkaloid  in  einen  gewissen  Gegensatz  zu  den  vielen 
neueren  Fiebermitteln,  Antipyrin,  Phenacetin  usw.  Alle  diese  rufen 
nämlich  nicht  durch  Verringerung  der  Wärmeproduktion,  sondern, 
wie  im  nächsten  Kapitel  ausführlicher  auseinandergesetzt  werden  wird, 
durch  Vermehrung  des  Wärmeverlustes  ein  Sinken  der  Temperatur 
hervor.  Die  Herabsetzung  der  Fiebertemperatur  durch  Chinin  kann 
damit  verglichen  werden,  das  man  in  einem  zu  warmen  Zimmer  das 
Feuer  im  Ofen  dämpft  oder  ausgehen  läßt,  während  sich  die  Dar¬ 
reichung  von  Antipyrin  mit  dem  Offnen  der  Fenster  vergleichen  läßt. 
Es  ist  klar,  daß  dies  weit  verschiedene  Arten  der  Abkühlung  sind; 
erstere  stellt  die  eingreifendere,  mehr  kausale,  aber  da  die  Temperatur 
ganz  sukzessive  sinkt  und  damit  dem  Körper  Zeit  zur  Anpassung  läßt, 
in  vieler  Hinsicht  schonendere  Behandlung  dar,  die  andere  erzeugt 
größere  und  plötzlichere  Temperaturschwankungen.  Trotz  der  be¬ 
stechenden,  oft  geradezu  brutalen  Wirkungen  der  neueren  Fiebermittel 
behält  daher  das  Chinin,  das  vor  nicht  langer  Zeit  zu  sehr  in  den 
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Hintergrund  getreten  war,  seinen  eigentümliclien  und  großen  Wert. 
Es  ist  das  einzige  „Antipyretikum“,  wenn  man  mit  Liebermeister 
darunter  ein  Mitte]  verstehen  will,  das  die  Wärmeproduktion  herab¬ 
setzt.  Alle  übrigen  temperaturberabsetzenden  Mittel  sind  nur  „Anti- 
tbermika“,  die  in  ähnlicher  Weise  abküblen,  wie  ein  kaltes  Bad. 

Die  Wirkungen  des  Chinins  sind  oben  so  dargestellt,  wie  sie  sich 
bei  den  gegen  fieberhafte  Krankheiten  allgemein  angewandten  Mengen 
zeigen.  Nach  mehreren  Beobachtern  geht  nach  kleinern  Dosen  dem 
Sinken  der  Temperatur  eine  leichte  Temperaturerhöhung  und  dem¬ 
entsprechend  der  Verminderung  der  stickstoffhaltigen  Harnbestandteile 
eine  unbedeutende  Vermehrung  ihrer  Menge  voraus,  ebenso  wie  man 
bei  Mikroorganismen  und  weißen  Blutkörperchen  sieht,  daß  sehr  ver¬ 
dünnte  Lösungen  ihre  Bewegungen  für  kurze  Zeit  lebhafter  machen, 
ehe  sich  die  lähmende  Wirkung  entwickelt. 

In  analoger  Weise  wirkt  Chinin  auf  die  quergestreifte  Musku¬ 
latur.  Es  erzeugt  zunächst  vorübergehende  Steigerung,  dann  Abnahme 
der  absoluten  Kraft  und  Arbeitsleistung  und  schließlich  Absterben 
mit  rasch  eintretender  Totenstarre.  Die  Resultate  sind  dieselben,  ob 
die  Muskeln  vorher  kurarisiert  sind  oder  nicht;  die  Wirkung  triflft  also 
die  kontraktile  Substanz  selbst,  unabhängig  von  den  Nerven. 

Wahrscheinlich  unterliegt  das  Herz  ganz  demselben  Einfluß  wie 
die  Skelettmuskeln.  Kleine  Mengen  machen  den  Puls  frequent  und 
erhöhen  den  Blutdruck,  große  erzeugen  langsamen  Puls  und  niedrigen 
Blutdruck.  Da  Atropin  die  Pulsfrequenz  nicht  verändert,  so  ist  es 
gerechtfertigt,  eine  Schwächung  der  motorischen  x4pparate  des  Herzens 
anzunehmen.  Die  herabgesetzte  Herzarbeit  hat  ohne  Zweifel  Anteil 
an  den  Kollapstemperaturen,  die  sehr  große  Dosen  bei  Fieberpatienten 
hervorrufen  können. 

Grlatte  Muskeln.  Die  Kontraktionen  des  Uterus  werden  von 
Chinin  verstärkt.  Bei  pathologischen  Milzvergrößerungen,  bei  Tieren 
auch  unter  normalen  Verhältnissen,  verkleinert  sich  unter  Chinin¬ 
gebrauch  das  Volumen  der  Milz;  es  ist  jedoch  nicht  entschieden,  ob 
dies  eine  Folge  der  Kontraktion  ihrer  Muskeln  ist. 

Große  Chinindosen  rufen  beim  Menschen  Symptome  von  seiten  des 
ZentralnerYensystems,  hauptsächlich  des  Gehirns,  hervor:  Schwindel, 
Kopfschmerz,  sehr  oft  Ohrensausen  und  Taubheit,  Amblyopie  oder 
sogar  völlige  Blindheit,  Verwirrung  des  Denkens  (Chininrausch)  und 
soporöse  Zustände.  In  seltenen  Fällen  hat  man  Bewußtlosigkeit,  be¬ 
gleitet  von  Delirien  und  Konvulsionen,  sowie  Tod  unter  Kollaps¬ 
symptomen,  d.  h.  Lähmung  des  Zentralnervensystems  und  Herzens 
beobachtet.  Die  Herzschwäche  hat  einen  wesentlichen  Anteil  an  dem 
tödlichen  Ausgang,  aber  die  Atmung  steht  doch  eher  still  als  das  Herz. 
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Es  sind  Todesfälle  nach  2  g  beobachtet  worden,  in  der  Regel  gilt  in¬ 
dessen  8 — 10  g  oder  mehr  als  letale  Dosis.  Da  Chinin  rasch  ausge¬ 
schieden  wird,  tritt  meist  Heilung  ein,  aber  Taubheit  und  Sehschwache 
oder  Blindheit  können  sich  wochen-  oder  monatelang  halten. 

Lokale  Wirkungen.  Chinin  hat  einen  sehr  intensiven  und  an¬ 
haltenden  bitteren  Geschmack  (merkbar  bei  V erdünnung  von  1 : 10000), 
der  reflektorisch  etwas  Salivation  hervorruft.  Gegenüber  der  Magen¬ 
verdauung  scheint  es  sich  in  kleinen  Dosen  ziemlich  indifferent  zu  ver¬ 
halten.  Längere  Zeit  fortgesetzter  Gebrauch  großer  Dosen  kann 
katarrhalische  Symptome  hervorrufen,  Empfindlichkeit  im  Epigastrium, 
Übelkeit  uud  Erbrechen.  Oft  kann  Chinin  jedoch  lange  Zeit  ohne 
solche  Wirkungen  genommen  werden.  Subkutane  Injektionen  bewirken 
zuerst  Schmerz  und  darauf  eine  langanhaltende  Lokalanästhesie. 

Aufnahme  und  Ausscheidung.  Chinin  wird  leicht  sowohl  von 
den  Schleimhäuten  wie  vom  subkutanen  Gewebe  aus  resorbiert.  Im 
Organismus  verschwinden,  ’  d.  h.  werden  zersetzt,  ungefähr  60 — 70%; 
der  Rest  findet  sich  unverändert  im  Harn  wieder.  Die  Hauptmenge 
wird  schon  innerhalb  24  Stunden  ausgeschieden,  ein  kleinerer  Teil  am 
nächsten  Tage,  und  nach  72  Stunden  scheint  der  Körper  nichts  mehr 
oder  nur  noch  Spuren  zu  enthalten. 

Ab  und  zu  stößt  man  auf  eine  ausgesprochene  Idiosynkrasie 
gegen  Chinin.  Sie  äußert  sich  in  den  verschiedensten  Hauteruptionen, 
z.  B.  scarlatinaähiilichem  Erythem,  das  von  Fieber  begleitet  sein  kann, 
Ekzem,  abgegrenzten  Odemen,  Blutaustritten  unter  die  Haut,  vielleicht 
auch  in  Darm  und  Nieren.  Manche  Patienten  sind  so  empfindlich, 
daß  ein  paar  Dezigramm  Chininsalz  oder  einige  Eßlöffel  Chinadekokt 
genügen,  um  universelle  Urticaria,  verbunden  mit  unerträglichem 
Jucken,  hervorzurufen.  Idiosynkrasie  kann  plötzlich  eintreten  bei  In¬ 
dividuen,  die  früher  Chinin  ohne  alle  Beschwerden  vertragen  haben, 
und  kann  sich  auch  darin  zeigen,  daß  die  Vergiftungssymptome  (Taub¬ 
heit,  Amblyopie  usw.),  die  nach  sehr  großen  Chinindosen  verkommen, 
sich  schon  nach  kleinen  Dosen  einfinden.  Injiziert  man  Meerschwein¬ 
chen  intraperitoneal  das  Serum  eines  idiosynkrasischen  Menschen,  so 
wird  deren  Empfindlichkeit  gegen  Chinin  stark  gesteigert.  Sehr  selten 
ist  die  konträre  oder  paradoxe  Wirkung^  die  Chinin  mit  andern  Anti- 
pyreticis  gemein  hat,  und  die  darin  besteht,  daß  statt  des  erwarteten 
Temperaturabfalls  heftige,  von  Frostanfällen  begleitete  Temperatur¬ 
steigerungen  auftreten. 

Therapeutische  Anwendung.  Chinin  ist  das  ideale  Spezifikum 
gegen  Malaria-^  es  erfüllt  die  Forderung,  die  bei  Infektionskrankheiten 
das  höchste  Ziel  der  Behandlung  bildet,  nämlich  die  Mikroorganismen 
zu  töten,  ohne  dem  infizierten  Organismus  zu  schaden.  Die  Wirkung 
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wurde,  ehe  man  die  parasitäre  Natur  des  Sumpffiebers  kannte,  irgend¬ 
welchem  Einfluß  auf  das  Nervensystem  zugeschrieben.  Wie  wir  jetzt 
wissen,  beruht  sie  darauf,  daß  Chinin  für  die  meisten  Malariaparasiten 
ein  so  starkes  Gift  ist,  daß  sie  in  der  höchst  verdünnten  Lösung,  in 
der  es  ohne  Schaden  für  den  Menschen  im  Blute  zirkulieren  kann, 
zugrunde  gehen.  Chinin  wirkt  am  besten  bei  dem  gewöhnlichen 
Wechselfieber  (Febris  intermittens)  mit  quotidianem,  tertianem  oder 
quartanem  Typus  und  wird  gewöhnlich  während  der  Apyrexie  verab¬ 
reicht;  entweder  in  mehreren  Dosen  von  0,5  g  oder  in  größeren  Einzel¬ 
dosen  (1,0 — 2,0).  Man  wählt  den  Zeitpunkt  der  Chinindarreichung  so, 
daß  während  des  nächsten  Anfalls  die  größtmögliche  Chininmenge  im 
Blute  vorhanden  ist,  also  etwa  4 — 6  Stunden,  bevor  die  Temperatur¬ 
steigerung  zu  erwarten  ist,  zur  Zeit  wo  die  Sporen  (Merozoiten),  aus 
denen  eine  neue  Generation  hervorgeht,  frei  im  Blute  schwärmen  und 
dem  Chinin  leicht  zugänglich  sind.  Schon  der  erste  Anfall  kann  abge¬ 
schnitten  werden;  meist  kommt  er  doch,  aber  schwächer  als  der  vor¬ 
hergehende,  und  bei  fortgesetzter  Behandlung,  z.  B.  3  Tage  lang, 
nehmen  die  Anfälle  immer  mehr  an  Stärke  ab  und  bleiben  schließlich 
ganz  aus.  Nach  einer  Woche  ist  die  Kur  zu  wiederholen  um  einem 
Rezidiv  vorzubeugen.  Einige  weichen  von  der  hier  geschilderten 
Methode  ab  und  geben  mit  gutem  Resultat  0,2  g  aller  2  Stunden. 
Die  perniziösen  Fieber  (Febris  tropica),  deren  Protozoen  halbmond¬ 
förmige  Entwicklungsstadien  haben,  die  von  Chinin  scheinbar  viel 
weniger  beeinflußt  werden,  sowie  die  remittierenden  und  kontinuierlichen 
Fieber  erfordern  große  Dosen  oder  intravenöse  Chinininjektionen. 
Besonders  bei  veralteten  Fällen  kann  unter  Chiningebrauch  Hämolyse 
mit  Ausscheidung  von  Blutfarbstoff*  im  Urin  (Schwarzwasserfieber) 
auftreten. 

Aus  der  Natur  der  Wirkung  folgt,  das  Chinin  auch  'prophylak¬ 
tisch  gegen  Malaria  gebraucht  werden  kann;  da  es  aber  schnell  aus¬ 
geschieden  wird,  ist  der  Schutz  der  einmaligen  Dosis  nur  kurz,  und 
eine  neue  nötig,  bald  nachdem  die  erste  den  Körper  verlassen  hat. 
Uber  die  praktische  Durchführung  der  Prophylaxe  sind  die  Meinungen 
geteilt;  teils  werden  0,5 — ^1,0  jeden  oder  jeden  zweiten  Tag  empfohlen, 
teils  größere  Dosen  (1,0 — 2,0)  einmal  wöchentlich.  Gegen  die  nach 
üherstandener  Malaria  zurückbleibende  Kachexie  ist  Chinin  weniger 
wirksam. 

Bei  andern  Fieberkrankheiten  ist  die  Anwendung  des  Chinins  in 
letzter  Zeit  sehr  eingeschränkt  worden,  einerseits  weil  die  strenge  Anti- 
pyrese  ihrer  Anhänger  verloren  hat  und  dann,  weil  viele  neuere  Mittel 
ihm  den  Rang  streitig  gemacht  haben.  Ein  Urteil  zwischen  ihnen  und 
dem  Chinin  zu  fällen,  mag  den  Lehrbüchern  der  Therapie  überlassen 


Chiain. 


203 


bleiben.  Hier  soll  nur  wieder  daran  erinnert  werden,  daß  Chinin  auf 
eine  ganz  andere  Art  als  Antipyrin  und  verwandte  Präparate  wirkt. 
Nach  Gaben  von  1 — 1,5  g  fällt  die  Temperatur  in  3  bis  4  Stunden 
gegen  die  Norm  und  hält  sich  6 — 9  Stunden  tief,  um  dann  im  Ver¬ 
lauf  von  3 — 4  Stunden  wieder  langsam  anzusteigen  —  Zeitangaben, 
die  nur  annähernd  sind,  da  die  Wirkung  sehr  abhängig  von  der  Art 
des  Fiebers  ist.  Eine  spezifische  Wirkung  auf  andere  Fieberkrank¬ 
heiten  als  Malaria  ist  für  das  Chinin  selbst  nicht  sicher  erwiesen.  Wie 
andere  Antipyretika  gibt  man  Chinin  am  besten  abends,  so  daß  die 
Wirkung  mit  der  im  Laufe  der  Nacht  beginnenden  spontanen  Remission 
zusammenfällt. 

Als  schmerzstillendes  Mittel  bei  Neuralgien  und  Cephalalgie  steht 
Chinin  entschieden  hinter  Antipyrin,  Phenacetin  und  andern  der 
neueren  Antipyretika  zurück.  Doch  kann  es,  selbst  in  Fällen  wo 
Malaria  ausgeschlossen  erscheint,  bei  Schmerzen  von  regelmäßig  wieder¬ 
kehrendem  Typus  in  einer  Weise  wirken,  die  beinahe  spezifisch  genannt 
werden  kann. 

Bei  allerlei  Schwächezuständen  nach  akuten  und  chronischen 
Krankheiten,  nach  Blutverlusten  und  Erkrankungen,  die  Anämie  er¬ 
zeugen,  wird  Chinin  in  der  Erwartung  appetitanregender  und  „stärken¬ 
der“  Wirkungen  viel  angewandt  und  häufig  überschätzt.  Es  ist  be¬ 
sonders  indiziert,  wo  Schwäche  und  Anorexie  Ursachen  haben,  die 
Chinin  entfernen  kann,  z.  B.  Folgeerkrankungen  nach  Malaria  oder 
febrile  Rekonvaleszenz,  wo  es  indirekt  appetitanregend  wirken  kann, 
indem  es  das  die  Anorexie  bedingende  Fieber  heilt*,  vielleicht  nützt 
es  gleichzeitig  auch  durch  seine  stoffwechseleinschränkende  Wirkung, 
wodurch  es  Eiweiß  spart.  —  Besondere  Wirkungen  bei  Anämie  besitzt 
Chinin  nicht.  Eine  weitere  Anwendung  als  dem  reinen  Alkaloid  kann 
man  dem  Chinarindendekokt  geben,  das  zugleich  den  Bitterstoff 
Chinovin  und  Chinagerbsäure  enthält. 

Bei  schwacher  W ehentätigheit  gibt  man  Dosen  von  einem  halben 
Gramm,  um  kräftigere  Uteruskontraktionen  hervorzurufen. 

Von  vielen  wird  Chinin  als  das  beste  von  all  den  verschiedenen 
gegen  Keuchhusten  empfohlenen  Mitteln  angesehen.  „Nicht  kom¬ 
plizierte  Fälle  von  Keuchhusten  kann  man  oft  in  ca.  2  Wochen  heilen 
sehen,  wenn  es  gelingt,  dem  Kind  zweimal  täglich  so  viele  Dezigramm 
salzsaures  Chinin  beizubringen,  als  es  Jahre  zählt.  Bei  älteren 
Kindern  sind  kleinere  Dosen  hinreichend  (Binz)“.  Macht  der  überaus 
bittere  Geschmack  der  gewöhnlichen  Salze  die  Anwendung  zu  schwierig, 
so  kann  das  schwerlösliche  und  daher  weniger  schlecht  schmeckende 
gerbsaure  Chinin  oder  besser  eine  der  unten  erwähnten  neueren  Ver¬ 
bindungen  (Euchinin,  Aristochin  usw.)  gebraucht  werden;  alle  diese 
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sind  in  Wasser  schwer  löslich  oder  unlöslich  und  daher  beinahe  oder 
ganz  ohne  Geschmack,  haben  aber  die  typischen  Wirkungen. 

Die  gewöhnlichen  Chininsalze  können  nicht  als  Lokalanästhetika 
gebraucht  werden,  da  sie  zu  stark  reizen.  Durch  Kombination  mit 
Harnstoff  wird  die  letztgenannte  Wirkung  gemildert,  während  die  Lokal¬ 
anästhesie  stärker  und  anhaltender  wird;  eine  solche  Kombination  wird 
jetzt  zuweilen  in  der  kleinen  Chirurgie  angewandt. 

Die  übrigen  Chininderivate  wirken,  soviel  man  weiß,  ungefähr  wie 
Chinin.  Eins  davon,  das  Chinidin,  zeigt  sich  oft  wirksam  bei  anfalls¬ 
weise  auftretender  Herzarhythmie  (Vorhofflimmern),  vermutlich  indem 
es  die  Reizbarkeit  des  Ventrikels  herabsetzt.  Auch  Chinin  ist  versucht 
worden,  aber  mit  geringerem  Erfolg. 

Neuere  Chininderivate. 

Die  Konstitution  des  Chinins  ist  jetzt  im  wesentlichen  bekannt. 
Seine  Muttersubstanz  ist  das  in  derselben  Pflanzenfamilie  vorkommende 
Alkaloid  Cuprein,  dessen  Kern  aus  Piperidin  (Formel  S,  128)  und 
Chinolin  (Formel  S.  208).  Man  weiß  ferner,  daß  Chinin  Methyl  cuprein 
ist,  und  daß  die  Methylierung  wichtig  ist,  da  das  Cuprein  viel  weniger 
wirksam  ist  als  das  Chinin.  Die  synthetische  Chemie  hat  sich  in  letzter 
Zeit  eifrig  mit  der  Aufgabe  beschäftigt,  durch  Veränderungen  des 
Moleküls  die  parasitenfeindlichen  Eigenschaften  so  zu  entwickeln,  daß 
sie  sich  auch  auf  andere  Mikroorganismen  als  die  Malariaamöben  er¬ 
strecken  (Morgenroth).  Es  hat  sich  herausgestellt,  daß  die  durch 
Anlagerung  eines  Wasserstoffatoms  entstehenden  Hydroverbindungen 
sehr  wirksam  sind  und  daß  die  bakteriziden  Eigenschaften  noch  weiter 
zunehmen,  wenn  das  Methyl  durch  andere  Alkoholradikale  ersetzt 
wird.  Untenstehende  Zusammenstellung  zeigt,  in  welcher  Verdünnung 
einige  von  den  neuen  Verbindungen  im  Laufe  von  24  Stunden  Strepto¬ 
kokken  und  Staphylokokken  abtöten: 

Methyl  cuprein  (Chinin)  1 :  1 — 4000 

Methylhydro cuprein  (Hydrochinin)  1:  4—  6000  • 

Äthylhydro cuprein  (Optochin)  1 :  2 — 8000 

Isoamylhydrocuprein  (Eucupin)  1 :  20 — 40000 

Isobutylhydrocuprein  (Vuzin)  1 : 40 — 80000. 

Einigermaßen  parallel  mit  der  bakteriziden  Kraft  nimmt  auch  die 
lokalanästhesierende  Wirkung  zu,  die  viel  anhaltender  ist  als  die  des 
Kokains,  deren  Ausnützung  jedoch  durch  die  gewebeschädigenden 
Eigenschaften  der  Chininderivate  begrenzt  wird. 

Die  oben  gemachten  Angaben  gelten  für  Strepto-  und  Staphylo¬ 
kokken.  Einzelne  Verbindungen  besitzen  außerdem  eine  elektive  Giftig- 

•  • 

keit  gegenüber  bestimmten  Mikroorganismen.  Athylhydrocuprein  oder 


Chinin. 


205 


Optochin  zeichnet  sich  vor  dem  Chinin  durch  eine  sehr  starke  Wirkung 
auf  Pneumokokken  aus,  die  es  schon  in  einer  Konzentration  von 
1 : 3 — 400000  tötet.  Infolge  dieser  Eigenschaft  ist  das  neue  Alkaloid 
ein  wertvolles  Mittel  gegen  die  Pjieumolcokkeninfektion  des  Auges 
{Ulcus  serpens  corneae).  Innerlich  hat  man  es  bei  Pneumonie 
gegeben,  aber  sein  Wert  ist  hierbei  umstritten  und  wird  weiter  da¬ 
durch  geschmälert,  daß  es  eine  viel  stärkere  Affinität  zum  N.  opticus 
besitzt  als  das  Chinin  und  in  vielen  Fällen  dauernde  Sehstörungen 
verursacht  hat.  Eucupin  und  Yuzin  werden  in  der  Chirurgie  als  Anti¬ 
septika  gebraucht.  Eucupin  ist  auch  innerlich  gegen  Malaria  versucht 
worden. 


Präparate  und  Dosen. 

Cortex  Ohinae.  Pie  jetzt  offizineile  Kinde  stammt  von  mehreren  in  warmen 
Zonen  angebauten  Cinchonaarten  (Kubiaceae),  speziell  von  C.  succirubra.  Sie 
bildet  röhren-  oder  rinnenförniige,  oft  mehrere  Dezimeter  lange  Stücke,  deren 
Bast  eine  rotbraune  Farbe  hat.  Früher  kam  die  Rinde  aus  den  Heimatländern 
der  Pflanze  in  Südamerika.  Dort  wachsen  zahlreiche  Arten  der  Cinchonafamilie 
wild,  namentlich  in  den  östlichen  Hochlanden  der  Andeu,  wo  sie  in  der  sogenannten 
Nebelregion  (1000 — 3000  m)  einzeln  oder  in  kleinen  Gruppen  angetrofien  werden, 
ohne  zusammenhängende  Wälder  zu  bilden.  Die  Familie  ist  nach  dem  spanischen 
Vizekönig  von  Peru  Don  Geronimo  Hernandez  de  Cabrera  Bobadilla  y  Mendoza 
Conte  de  Cinchon  genannt,  dessen  Gemahlin  1638  durch  die  Rinde  von  einer 
Intermittenserkrankung  geheilt  wurde.  Da  zu  befürchten  stand,  daß  die  ameri¬ 
kanischen  Sammler  durch  ihr  schonungsloses  Fällen  die  Bäume  ausrotten  würden, 
begannen  die  Holländer  und  Engländer  in  den  Jahren  1850 — 60  in  ihren  asiatischen 
Kolonien  Plantagen  anzulegen,  von  woher  jetzt  die  alte  Welt  versorgt  wird. 
Durch  rationelle  Kultur  wird  der  Alkaloidgehalt  bis  auf  15%  und  mehr  gesteigert: 
von  der  offizinellen  Rinde  werden  indessen  nur  6,5%  verlangt,  Inmrl.  als  lOproz. 
Dekokt  3 — 4mal  tägl.  1  Eßlöffel. 

Extractimi  Ghinae  aquosum,  dünner,  wässeriger  Extrakt,  Innerl,  1,0— 3,0 
mehrmals  täglich  in  Mixtur, 

Extraetum  Ghinae  spirituosuni,  trockener  Extrakt.  Innerl.  0,5 — 1,5  mehrmals 
tägl.  in  Pulvern  oder  Pillen. 

Extraetum  Ghinae  fluidum,  V2— 1  Teelöffel,  dreimal  tägl. 

Tinctura  Ghinae,  V2— 1  Teelöffel,  dreimal  tägl. 

Tinctura  Ghinae  composita  (aus  Chinarinde,  Pomeranzenschale,  Enzianwurzel 
und  Zimt).  V2— 1  Teelöffel  dreimal  tägl.  vor  dem  Essen  (appetitanregend). 

Vinum  Ghinae,  innerl.,  eßlöffelweise;  ebenso 

Vinum  Ghinae  ferratum,  der  V2%  Chin.  ferro-citric.  enthält. 

Chininum  liydroehloricum,  Chininhydrochlorid,  C20H24O2N2  •  HCl -j- 2H2O, 
weiße  Nadeln,  in  35  Teilen  kalten  Wassers  löslich.  Es  ist  das  zweckmäßigste  von 
allen  Chininsalzen  und  enthält  ca.  82o,o  Chinin;  die  nicht  fluoreszierenden  Lösungen 
halten  sich  rein,  während  die  Lösungen  des  Sulfates,  das  nur  72%  des  Alkaloides 
enthält,  sehr  zum  Verschimmeln  geneigt  sind.  Die  Dosen  bei  Intermittens  sind 
oben  genannt.  Als  Antipyretikum  innerl.  0,5— 1,0— 2,0.  Bei  Kindern  so  viele 
Zentigramm,  als  das  Kind  Monate,  oder  so  viele  Dezigramm,  als  es  Jahre  zählt,, 
Man  gibt  es  Erwachsenen  am  besten  in  Oblaten  oder  Pillen,  Kindern  in  Lösung 
oder  Pulvern  mit  Zucker.  Der  bittere  Geschmack  wird  jedoch  durch  keinen  Zu- 
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Satz  verdeckt.  Zur  subkutanen  Injektion:  Chinin,  hydrochlor.  3,0,  Urethani  1,5, 
Aqu.  3,0,  1  ccm  =  0,37  salzs.  Chin.,  oder:  Chinin,  hydrochlor.  3,0,  Antipyrini  2,0, 
Aqu.  6,0,  1  ccm  =  0,33  salzs.  Chin. 

öhininum  sulfuricum,  Chininsulfat,  (C2oH2402N2)2 112804  +  8 H2O.  Weiße, 
seidenglänzende  Nadeln,  löslich  in  800  Teilen  kalten  Wassers  mit  stark  blauer 
Fluoreszenz.  Dosen  wie  oben.  Das  sehr  leicht  lösliche  Ghininhisulfat  (Ch.  bisul- 
furicum)  hat  als  Salbe  Anwendung  gegen  Ekzema  solare  gefunden;  es  soll  die 
ultravioletten,  chemischen  Strahlen,  die  am  stärksten  irritierend  auf  die  Haut 
wirken,  absorbieren. 

öhininum  tannieum,  gerbsaures  Chinin,  gelblichweißes,  amorphes,  schwer¬ 
lösliches  Pulver  von  schwach  bitterem  Geschmack.  Enthält  nicht  ganz  die  Hälfte 
der  Chinin  menge  wie  das  salzsaure  Salz  und  wird  daher  in  ungefähr  doppelt  so 
großen  Dosen  verordnet. 

öhininum  ferro-citrieum,  rotbraune  Blättchen,  keine  chemische  Verbindung, 
sondern  eine  Mischung  der  Bestandteile,  die  der  Name  an  gibt.  Innert.  0,2 — 0,5 
pro  dosi. 

öhininum  hydrochJoricum  et  Urea  hydroehloriea,  C20H24O2N2HCI— C0(NH2)2HC1 
+  5H2O.  Farblose  Prismen  oder  weißes  Pulver,  sehr  leicht  löslich  in  Wasser. 
Reizt  etwas,  da  die  Reaktion  schwach  sauer  ist.  Äußert,  zur  subkutanen  Injektion 
V2  proz.  Lösung.  Auf  Schleimhäute  bis  20proz.  Lösung.  Dieselbe  Konzentration  kann 
auch  intramuskutär  bei  Malaria  angewandt  werden,  Dosis  1,0  einmal  täglich. 

öhineonalum,  das  Chininsalz  der  Diäthylbarbitursäure,  weiße,  schwerlösliche 
Kristalle.  Innert,  gegen  Keuchhusten  0,1 — 0,2  dreimal  täglich. 

Euchininum,  Chininkohlensäureäthylester,  C24H23O2N2CO  •  OC2H5,  weiße, 
schwerlösliche,  schwach  bittere  Nadeln.  Innert,  in  Dosen  wie  das  salzsaure  Chinin. 

Aristochinum,  Chininkohlensäureester,  (CvoH2302N2)2CO,  weiße  unlösliche 
Kristalle  ohne  Geschmack.  Innert,  in  Dosen  wie  das  vorhergehende.  Gegen 
Keuchhusten  wird  empfohlen  für  Kinder  unter  1  Jahr  0,05 — 0,1,  für  ältere  Kinder 
0,3  dreimal  tägl. 

Salochinum,  Chininsalicylsäureester,  C20H23O2N2C6H4OHCOOH,  weißes,  un¬ 
lösliches  Pulver  ohne  Geschmack.  Innert,  bei  Erwachsenen  in  doppelt  so  großen 
Dosen  wie  das  salzsaure  Chinin. 

öhinapheninum ,  Chininkohlensäurephenetidid  (Verbindung  von  Chinin  und 
Phenetidin),  beinahe  unlösliches,  geschmack¬ 

loses  Pulver.  Innert,  als  Antipyretikum  1,5— 2,0  abends,  für  kleine  Kinder  0,1 — 0,2, 
für  ältere  Kinder  0,3  dreimal  tägl. 

öhinidinum  sulßiricum,  weiße,  in  Wasser  lösliche  Kristalle.  Bei  Arhythmie 
0,2  dreimal  täglich  einige  Tage  lang,  darauf  eine  Zeitlang  0,1  pro  Tag,  um  die 
Wirkung  aufrecht  zu  erhalten. 

ÄthylhydroGupreinum,  Optochinum  hydrochloricum,  weißes,  in  Wasser  lösliches, 
kristallinisches  Pulver.  Äußert.  Iproz.  Lösung  zur  Einträufelung  ins  Auge  mehr¬ 
mals  täglich. 

ÄthylhydroGupreinum,  Optochinum  basieum,  Optochin,  weißes,  fast  unlösliches 
Pulver;  wird  wegen  der  langsameren  Resorption  und  milderen  Wirkung  bei 
Pneumonie  gegeben.  Innert.  0,2  alle  4  Stunden,  in  24  St.  1,2.  Äußert,  für  das 
Auge  1 — 2 proz.  Salbe  oder  Lösung  in  Olivenöl. 

EuGupinum,  weißes,  in  Öl  lösliches  Pulver.  Innert,  gegen  Malaria  0,5 — 1,0 
pro  Tag.  Äußert,  in  5 — 20 proz.  Lanolinsalbe  bei  ulzerierendem  Karzinom  als 
schmerzstillend  und  desinfizierend.  Eticiipinum  bihydrochloriGtim^  leicht  löslich 
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in  Wasser.  Äußerl.  auf  Wunden  in  Vsproz.  oder  etwas  stärkerer  Lösung.  Durch 
wiederholte  tägliche  Ausspüluugen  mit  70  ccm  einer  V2proz.  Lösung  des  wasser¬ 
löslichen  E.  hihydroe}ilo7'icum  gelang  es,  den  Nasenrachenraum  von  Meningokokken 
zu  befreien.  Gegen  Diphtherie  in  öproz.  alkoholischer  Lösung,  zur  Pinselung 
mehrmals  täglich. 

Viicinum,  Eigenschaften  und  Wirkungen  gleichen  denen  des  Eucupins.  An¬ 
wendung  als  Antiseptikum  in  halb  so  starker  Konzentration. 


31.  Gruppe  des  Antipyrins. 

{Antipyrin^  Aceianüid^  Phenacetin.) 

Chemische  Übersicht.  —  Einleitung.  Nachdem  die  Chinarinde 
1640  in  Europa  eingeführt  worden  war,  waren  sie  und  später  das 
Chinin  lange  Zeit  die  einzigen  zuverlässigen  Antipyretika,  die  die 
Medizin  kannte.  Erst  vom  Jahre  1875  an  wandte  man  auch  die 
Salicylsäure  an,  deren  Einfluß  auf  febrile  Temperaturerhöhungen  da¬ 
mals  entdeckt  wurde.  Unter  der  antipyretischen  Strömung,  die  vor 
ungefähr  30 — 40  Jahren  die  Fieberbehandlung  beherrschte,  wurden 
Chinin  und  Salicylsäure  im  ausgedehntesten  Maße  gebraucht,  brachten 
aber  bei  den  großen  und  häufigen  Dosen,  die  man  damals  für  not¬ 
wendig  ansah,  oft  unwillkommene  Nebenwirkungen  mit  sich.  Das 
starke  Bedürfnis  nach  Fiebermitteln,  die  ohne  schädliche  Nebenwirkung 
die  Temperatur  herabsetzen  sollten,  rief  umfassende,  in  praktischer 
wie  theoretischer  Hinsicht  außerordentlich  bedeutungsvolle  Unter¬ 
suchungen  hervor,  deren  Ziel  es  war,  auf  synthetischem  Wege  Sub¬ 
stanzen  zu  finden,  denen  die  verlangten  Eigenschaften  zukämen.  Diese 
Untersuchungen  sind,  obwohl  die  Zeit  der  strengen  Antipyrese  vorüber 
ist,  bis  in  die  neueste  Zeit  fortgesetzt  worden  und  haben  der  praktischen 
Medizin  mehrere  ihrer  wertvollsten  und  meistbenutzten  Arzneimittel 
geschenkt,  die,  wenn  sie  auch  zumeist  aus  andern  Gesichtspunkten, 
als  um  die  Temperatur  herabzusetzen,  gebraucht  werden,  unter  der 
Bezeichnung  , ^neuere  Antipyretika^^  zusammengefaßt  werden.  Sie  zer¬ 
fallen  sowohl  historisch  wie  chemisch  und  pharmakologisch  in  mehrere 
Gruppen. 

1.  Ghinolinderivate.  Zunächst  studierte  man  das  Chininmolekül,  um  seine 
Wirkungen  durch  chemische  Veränderungen  in  der  beabsichtigten  Weise  zu  modi¬ 
fizieren.  Die  Konstitution  des  Chinins  festzustellen  gelang  damals  nicht,  aber 
man  fand  bei  diesen  Untersuchungen,  daß  unter  seinen  Spaltungsprodukten  kon¬ 
stant  Ghinolin  auftrat,  eine  farblose,  sich  an  der  Luft  bald  gelb  färbende  Flüssig¬ 
keit,  die  mit  Säuren  kristallinische  Salze  bildet.  Diese  wirkten  sowohl  antisep¬ 
tisch  als  antipyretisch,  erzeugten  aber  leicht  Kollaps.  Weitere  Forschungen 
führten  zu  der  Anschauung,  daß  Chinolin  im  Chininmolekül  als  Paramethoxy- 
chinolin  vorkäme,  und  der  Keichtum  des  Chinins  an  Wasserstoff  wurde  dahin 
gedeutet,  daß  das  Chinolin  hydriert  sein  müsse.  Auf  dieser  Grundlage  entstand 
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das  Tkdlin,  dessen  Formel  die  Bestrebungen,  ein  veredeltes  Chinin  herzustellen, 
sehr  anschaulich  zum  Ausdruck  bringt. 


Chinolin  Pararaethoxychinolin  Thallin 


Thallin  erregte,  ebenso  wie  das  verwandte  Kairin  seinerzeit  (1884  u.  1882) 
ein  außerordentliches  Aufsehen.  Sie  setzten  ebenfalls  die  Temperatur  sehr  prompt 
herab,  aber  nur  für  ein  paar  Stunden  und  unter  starken  Nebenwirkungen  (Frost¬ 
anfälle,  profuser  Schweiß,  Kollaps).  Ihre  Glanzperiode  war  sehr  kurz,  da  sie  bald 
vollständig  in  den  Schatten  gestellt  wurden  vom: 


2.  Antipyrin  (Knorr-Filebne  1884).  Dies  wurde  ebenfalls  in 
der  Absicht,  synthetisch  zu  einem  chininähnlichen  Körper  zu  kommen, 
dargestellt.  Daß  das  Resultat  ein  so  wertvolles  Arzneimittel  wie  das 
Antipyrin  war,  war  eigentlich  ein  Glückszufall,  denn  sowohl  die  Vor¬ 
stellung  von  der  Konstitution  des  Chinins,  die  als  Vorbild  diente, 
wie  die  Auffassung  von  der  Konstitution  des  Antipyrins,  die  man 
anfangs  hatte,  waren  fehlerhaft.  Man  nahm  an,  daß  es  Phenylhydra¬ 
zin,  woraus  es  hergestellt  wurde,  in  seinem  Molekül  enthielt.  Statt 
dessen  bildete  sich  ein  neuer  Ring,  Pyrazol,  der  auch  im  Organis¬ 
mus  kein  Phenylhydrazin  abgibt.  Wäre  dies  der  Fall,  so  würde  das 
Antipyrin  wenig  brauchbar  sein,  denn  Phenylhydrazin  ist  ebenso  wie 
seine  einfacheren  Derivate  zu  giftig.  Sie  wirken  wohl  temperatur¬ 
herabsetzend,  bringen  aber  Kollaps  und  nebenbei  gefährliche  Blutver¬ 
änderungen  hervor. 


C,H5-NH-NH2 


Phenylhydrazin 


NH 

n/\ch 


Pyrazol 


NCßHs 

CHsN/NcO 


CH, .  C 


CH 


Phenyl  dimethylpyrazolon 
(=  Antipyrin). 


3.  Äcetanilid  oder  Antifehrin.  Mit  dem  Acetanilid  nimmt  die 
Synthese  .der  Antipyretika  eine  neue  Wendung.  Seine  Einführung 
beruht  auf  der  wichtigen  Beobachtung,  daß  Anilinderivate  temperatur¬ 
herabsetzende  Wirkung  haben  (Cahn  und  Hepp  1886).  Das  reine 
Anilin  und  seine  Salze  wirken  allzu  heftig  und  rufen  wie  das  Phenyl¬ 
hydrazin  gefährlichen  Kollaps  und  Zerstörung  der  roten  Blutkörper¬ 
chen  hervor.  Wird  an  Stelle  eines  H  der  Amidogruppe  ein  Säurerest, 
z.  B.  Acetyl,  eingeführt,  so  nimmt  zwar  die  Giftigkeit  ab,  aber  der 
Charakter  der  Wirkung  bleibt  derselbe,  weil  im  Organismus  durch 
Spaltung  des  Esters  ganz  allmählich  wieder  Anilin  entsteht.  Die  Wir¬ 
kung  des  Acetanilids  ist  also  eine  gemilderte  und  protrahierte  Anilin- 
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Wirkung,  und  es  kann  in  großen  Dosen  oder  bei  zu  langanlialtendem 
Gebrauch  die  gefährlichen  Eigenschaften  des  Anilins  zeigen. 


/\. 

\/ 

i  1 

\/ 

NH2 

NH(CH3C0) 

Anilin. 

Acetanilid. 

4.  Paramidophenolderivatej  Phenacetin.  Diese  neueste  Gruppe 
von  Antipyreticis  ist  das  Ergebnis  von  Studien  über  die  Stoffwechsel- 
produkte  des  Acetanilids  bzw.  Anilins.  Im  Organismus  wird  Anilin 
durch  Oxydation  in  Parastellung  in  Paramidophenol  übergeführt,  das 
mit  Schwefel-  oder  Glykuronsäure  gepaart  ausgeschieden  wird. 


/'\ 

/\ 

1 

i 

\/ 

1 

\/^ 

NH, 

NH, 

Anilin. 

Paramidophenol. 

Diese  Oxydation  ist  für  den  Organismus  vorteilhaft;  denn  Para¬ 
midophenol  ist  weniger  giftig  und  hat  eine  schwächere  Wirkung  auf 
den  Blutfarbstoff  wie  Anilin.  Fiebermittel,  die  sich  vom  Paramido¬ 
phenol  ableiten,  sind  daher  unschuldiger  als  die  Anilinverbindungen. 
Das  reine  Paramidophenol  ist  indessen  immer  noch  zu  giftig,  um  Ver¬ 
wendung  finden  zu  können,  aber  man  kann  die  Giftigkeit  ohne  Ver¬ 
lust  der  antipyretischen  Eigenschaften  abschwächen,  wenn  man  OH 
und  NH2,  die  seine  zu  große  Aktivität  bedingen,  „deckt“.  Dies  ge¬ 
schieht,  indem  man  den  Hydroxylwasserstoff  durch  einen  Alkylrest, 

•  • 

z.  B.  Äthyl  (Phenetidin),  oder  den  Amidwasserstoff  durch  einen  Säure¬ 
rest,  z.  B.  Acetyl,  ersetzt  oder  am  besten,  indem  man  beides  auf  ein¬ 
mal  tut  wie  im  Phenacetin,  das  den  letzten  großen  Fortschritt  in  der 
Synthese  der  Antipyretika  repräsentiert. 


OH 


OC2H5 


OC2H5 


NH2 

Paramidophenol. 


NH2 
Phenetidin. 


NH .  CH3CO 
Phenacetin 
(Acetphenetidin). 


Die  allermeisten  neuesten  Fiebermittel  sind  überflüssige  Varia¬ 
tionen  der  Idee  des  Phenacetins.  Die  Paramidophenolderivate  können 
fast  bis  ins  Unendliche  variiert  werden,  da  sich  der  Hydroxyl-  und 
Amidwasserstoff  durch  die  verschiedensten  Alkyl-  und  Säurereste  er- 

P  oulssoa  ,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage.  14 
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setzen  lassen.  Die  Grundwirkung  bleibt  doch  immer  dieselbe,  denn 
schließlich  ist  es  doch  wohl  das  im  Organismus  abgespaltene  Päramido- 
phenol,  welches  wirkt.  Die  Seitenketten  müssen  jedoch  bestimmte 
Eigenschaften  haben;  sie  müssen  die  Verbindung  so  stabil  machen, 
daß  die  Spaltung  im  Organismus  mit  passender  Langsamkeit  vor  sich 
geht,  damit  die  schädlichen  Folgen,  die  ein  plötzliches  Freiwerden  von 
Paramidophenol  haben  würde,  vermieden  werden,  anderseits  darf  die 
Verbindung  auch  nicht  zu  fest  sein,  weil  die  Wirkung  sonst  zu  schwach 
wird.  Von  den  vielen  neuen  nach  dem  Vorbild  des  Phenacetins  ge¬ 
schaffenen  Präparaten  hat  bisher  keines  vermocht,  ihm  den  Rang 
streitig  zu  machen.  Das  beste  davon  ist  das  LaMophenin ^  d.  i.  ein 
Phenacetin,  worin  die  Essigsäure  mit  Milchsäure  vertauscht  ist.  Einige 
andere  analoge  Verbindungen  werden  unten  in  Kürze  behandelt  werden, 

"  I 

Wirkungen.  Antipyrin,  Acetanilid,  Phenacetin  und  die  vielen 
ihnen  verwandten  Substanzen  haben  so  viele  gemeinsame  Züge,  daß 
es  zu  vielen  Wiederholungen  führen  würde,  wollte  man  die  Wirkungen 
jedes  Mittels  einzeln  beschreiben.  Ihre  Hauptwirkungen  sollen  daher 
im  ganzen  betrachtet  werden. 

Wie  das  Chinin  haben  die  neueren  Antipyretika  wenig  Einfluß 
auf  die  Temperatur  des  gesunden  Menschen  oder  Tieres,  dagegen 
setzen  sie  die  krankhaft  erhöhte  Temperatur  bei  fast  allen  Fieber¬ 
krankheiten  sehr  energisch,  in  der  Regel  stärker  als  Chinin,  herab. 
Die  Wirkung  verläuft  auch  rascher  als  die  des  Chinins.  Die  Tempe¬ 
ratur  fällt  schnell  binnen  1 — 3  Stunden,  hält  sich  nur  2 — 6  Stunden 
tief  und  steigt  dann  etwas  langsamer,  als  sie  fiel.  Namentlich  die 
Chinolinderivate  zeichnen  sich  dadurch  aus,  daß  sie  plötzliche  Tem¬ 
peraturübergänge  hervorrufen,  während  Antipyrin  in  der  Mitte  zwischen 

ihnen  und  dem  Chinin  steht.  (Schematische  Kurven,  s.  nebenstehend.) 

•  •  •  _ 

Uber  die  Ursache  des  Temperaturahfalls  waren  die  Anschauungen 
verschieden.  Ursprünglich  nahm  man  an,  daß  die  neueren  Antipyre¬ 
tika  auf  die  gleiche  Weise  wie  das  Chinin  die  Temperatur  herab¬ 
setzen,  indem  sie  die  Wärmeproduktion  hemmten.  Stoffwechselunter- 
suchvngen  sprechen  indessen  nicht  für  diese  Auffassung,  denn  eine 
regelmäßige  oder  bedeutende  Einschränkung  von  Oxydationsprozessen 
oder  andern  chemischen  Umsetzungen  läßt  sich  nicht  nachweisen. 
Soweit  die  untereinander  nicht  ganz  übereinstimmenden  Untersuchun¬ 
gen  einen  Schluß  gestatten,  scheinen  die  gewöhnlichen  Dosen  sogar 
die  Harnstoff-  und  Stickstoffausscheidung  etwas  zu  steigern.  Es  findet 
sich  beim  Antipyrin,  Acetanilid  usw.  auch  die  für  das  Chinin  charak¬ 
teristische  Protoplasmawirkung  nicht  wieder;  sie  sind  nicht  stark  anti¬ 
septisch,  töten  Protozoen  erst  in  verhältnismäßig  bedeutender  Konzen¬ 
tration  und  hindern  die  Auswanderung  der  weißen  Blutkörperchen 
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nicht.  Dies  alles  deutet  darauf  hin,  daß  nicht  verminderte  Wärme¬ 
produktion,  sondern  erhöhter  Wärmeverlust  eine  wesentliche  Ursache 
des  Sinkens  der  Temperatur  ist,  eine  Erklärung,  die  durch  kalori¬ 
metrische  Versuche  gestützt  wird.  Setzt  man  nämlich  ein  fieberndes 
Kaninchen  in  ein  Kalorimeter  und  gibt  ihm  Antipyrin,  so  steigt,  sobald 
die  Körpertemperatur  des  Tieres  zu  fallen  beginnt,  die  Temperatur 
der  umgebenden  Luft  viel  rascher  als  in  dem  Kalorimeter,  worin  sich 
ein  Kontrolltier  befindet.  Es  findet  also  eine  vermehrte  Wärmeaus¬ 
strahlung  von  der  Oberfläche  des  Antipyrintieres  statt.  Bei  genauen 


stunden 


Fig.  20.  X  =  0,25—0,5  Thallin. 


Fig.  21.  X  ==  2,0— 4,0  Antypirin. 


Fig.  22.  X  =  1,0 — 2,0  Chinin. 


Messungen  fand  Gottlieb  den  Wärmeverlust  bei  gesunden  Tieren 
um  10 — 20®/o,  bei  Tieren  mit  erhöhter  Temperatur  bis  zu  55  ^/q  ge¬ 
steigert.  Bei  fieberkranken  Menschen,  wo  nur  eine  partielle  Kalori¬ 
metrie  chirchgeführt  werden  kann,  hat  Rosenthal  im  Einklang  mit 
obigen  Versuchen  gezeigt,  daß  die  Wärmeausstrahlung  von  einem  be¬ 
grenzten  Gebiet,  z.  B.  einem  Arm,  nach  Antipyrin  stark  zuhimmt. 

Schon  die  unmittelbare  Wahrnehmung  weist  darauf  hin,  daß  der 
starke  Wärmeverlust  durch  eine  Erweiterung  der  Hautgefäße  bedingt 
ist.  Man  hat  während  des  Sinkens  der  Temperatur  das  Gefühl  von 
Hitze,  das  Gesicht  ist  nicht  selten  deutlich  gerötet,  und  die  Haut  fühlt 
sich  bei  Berührung  warm  an.  Zum  Überfluß  hat  man  die  ei'höhte 

Hautwärme  durch  elektrothermische  und  die  Erweiterung  der  Haut- 
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gefäße  durch  plethysmographische  Messungen  festgestellt.  Die  Gefäße 
des  Körperinnern  nehmen  an  der  Erweiterung  nicht  teil.  Dieser  Unter¬ 
schied  zwischen  den  äußeren  und  inneren  Gefäßen  ist,  wie  Schmiede¬ 
berg  hervorhebt,  von  großer  Bedeutung:  wenn  sämtliche  Gefäße  des 
Körpers  erweitert  werden,  so  sinkt  der  Blutdruck,  die  Haut  wird  blut¬ 
leer,  blaß  und  kühl  und  gibt  wenig  Wärme  ab;  erschlaffen  dagegen 
die  Hautgefäße,  während  die  Spannung  in  den  großen  Arterien 
unverändert  bleibt,  so  werden  große  Blutmengen  nach  der  Ober¬ 
fläche  getrieben,  und  die  Abkühlung  des  fieberwarmen  Blutes  wird 
begünstigt. 

Es  läßt  sich  ferner  mit  großer  Wahrscheinlichkeit  zeigen,  daß  die 
temperaturherabsetzende  Wirkung  des  Antipyrins  und  verwandter  Mittel 
in  letzter  Linie  in  einer  Lähmung  bestimmter,  den  Wärmehaushalt 
beherrschender  Partien  des  Hirns  ihre  Ursache  hat.  Die  Temperatur 
der  Warmblüter  behält  unter  den  verschiedensten  Verhältnissen  die 
gleiche  Höhe,  weil  immer  ein  Ausgleich  zwischen  Wärmeproduktion 
und  Wärmeverlust  stattfindet.  Nimmt  die  Verbrennung  stark  zu,  z.  B. 
bei  angestrengter  Muskelarbeit,  so  steigt  die  Temperatur  trotzdem  nur 
höcht  unbedeutend,  denn  es  kommt  sogleich  ein  kompensierender 
Wärmeverlust  zustande,  hauptsächlich  durch  Füllung  der  Hautgefäße, 
die  dem  abkühlenden  Einfluß  der  äußeren  Luft  ausgesetzt  sind,  teil¬ 
weise  auch  durch  Verdunsten  von  Wasser  (Schweiß)  von  der  Körper¬ 
oberfläche.  Umgekehrt  wird  bei  Abkühlung  durch  äußere  Kälte  Wärme 
gespart,  indem  die  Haut  anämisch  wird.  Dieses  strenge  Festhalten 
des  Gleichgewichts  zwischen  Wärmeeinnahme  und  -ausgabe,  die  dem 
Menschen  seine  37^  konstante  Eigentemperatur  sichert,  setzt  eine 
zentrale  Eegulierung  voraus,  die  wie  beim  Thermostaten  auf  eine  be¬ 
stimmte  Temperatur  eingestellt  ist  und  gleich  dessen  Eegulator  schon 
auf  kleine  Temperaturänderungen  reagiert.  Die  Regulierung  kann 
'durch  Vergiftungen,  namentlich  mit  Bakteriengiften  (Fieberkrank¬ 
heiten),  und  durch  experimentelle  operative  Eingriffe,  die  be¬ 
stimmte  Teile  des  Zentralnervensystems  treffen,  so  beeinflußt  werden, 
daß  die  ganze  Einstellung  auf  ein  höheres  Niveau  gerückt  wird,  dessen 
Beibehaltung  dann  ebenso  wie  vorher  die  des  niedrigeren^  erstrebt 
wird  (Liebermeister).  Das  regulierende  Zentrum  oder  jedenfalls 
eines  davon  scheint  im  oder  in  der  Nähe  des  Corpus  striatum  zu 
liegen.  Trepaniert  man  ein  Kaninchen  an  der  Stelle,  wo  Koronar¬ 
und  Sagittalnaht  Zusammentreffen,  spaltet  die  Dura  mater  mit  einem 
kleinen  Kreuzschnitt  und  führt  einen  dünnen  Glasstab  senkrecht  ein 
bis  zur  Schädelbasis,  so  wird  das  Corpus  striatum  verletzt,  es  tritt  ein 
Reizzustand  um  den  Stichkanal  herum  ein  (daß  es  eine  Reizung  und 
keine  Lähmung  ist,  geht  daraus  hervor,  daß  elektrische  Reizung  in 
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derselben  Weise  wirkt),  und  die  Folge  davon  ist  ein  augenblickliches 
Steigen  der  remperatur.  Sie  erreicht  oft  42*^  und  hält  sich,  wenn  der 
„Wärmestich‘‘  w^ohl  gelungen  ist,  viele  Stunden  auf  dieser  Höhe,  um 
dann  langsam  wieder  zur  Norm  herabzusinken.  Das  Tier  hat  dabei 
nicht  Lieber,  sondern  nur  das  isolierte  Symptom  der  Temperatur¬ 
steigerung,  denn  es  befindet  sich  offenbar  wohl,  bewegt  sich  und  zeigt 
den  ihm  eigenen  guten  Appetit. 

Kalorimetrisch  präsentieren  sich  die  Folgen  des  Wärmestichs 
als  eine  Regulationsstörung,  bei  der  der  Wärmeverlust  bedeutend  her¬ 
abgesetzt,  später  auch  die  Wärmeproduktion  erhöht  ist.  Die  Regu¬ 
lierung  wird  auf  ein  höheres  Niveau  eingestellt,  und  das  Tier  sucht 
jetzt,  wenn  man  es  künstlich  abkühlt  oder  erwärmt,  seine  neuiß  Tem¬ 
peratur  zu  verteidigen,  wie  früher  die  alte,  vermag  es  aber  nicht  so 
vollkommen.  Darin  zeigt  sich  das  Pathologische  des  Zustandes; 
während  Antipyrin  beim  normalen  Tier  die  Temperatur  nicht  sonder- 
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Fig.  23.  Temperaturkurve  nach  Wärmestich  (Gottlieb). 

Die  Kurve  beginnt  bei  39,5*^,  der  normalen  Temperatur  der  Kaninchen. 


lieh  herabsetzen  kann,  bringt  es  die  durch  Wärmestich  gesteigerte 
Temperatur  mit  Leichtigkeit  zum  Sinken.  Danach  ist  die  natürlichste 
Erklärung  für  die  temperaturherabsetzende  Wirkung  des  Antipyrins 
die,  daß  es  die  Hirnteile  lähmt,  deren  Reizung  Temperatur  Steigerung 
herheiführt.  Seine  Wirkung  ist  also  geradezu  narkotischer  Natur, 
eine  Anschauung,  die  darin  eine  gewichtige  Stütze  findet,  daß  Morphin 
die  Kurve  des  Wärmestichs  genau  in  derselben  Weise  verändert.  Die 

nachstehende,  Gottliebs  Versuchen  entnommene  Kurve  (Fig.  24)  läßt 

«  • 

die  Übereinstimmung  deutlich  zutage  treten. 

Auch  in  anderen  Richtungen  zeigen  sich  die  neueren  Fiebermittel 
als  schwache  Narkotika;  sie  sind  schmerzstillend^  beruhigend  und 
befördern  das  Eintreten  des  Schlafes,  Eigenschaften,  die  jetzt  gerade 
soviel  wie  die  antipyretische  Wirkung  benutzt  werden. 

Auf  das  Herz  hat  Antipyrin  usw.  in  den  gewöhnlichen  Dosen  keine 
Wirkung.  Selten  beobachtet  man  eine  bedeutende  Herzschwäche,  die 
unten  unter  „Neben wirkungen‘^  besprochen  werden  soll. 
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In  ihrer  Wirkung  auf  das  Blut  verhalten  sich  die  drei  Typen, 
Antipyrin,  Phenacetin  und  Acetanilid,  verschieden.  Antipyrin  ist  von 
jeder  schädlichen  Wirkung  auf  die  roten  Blutkörperchen  so  ziemlich 
frei.  Obgleich  es  aus  Phenylhydrazin  hergestellt  wird,  ist  es  doch 
wegen  der  Bildung  des  Pyrazolonringes  (vgl.  S.  208)  in  physiologischer 
Hinsicht  kein  Phenylhydrazinderivat.  Phenacetin  steht  an  Unschäd¬ 
lichkeit  dem  Antipyrin  nahe.  Es  spaltet  Paramidophenol  so  allmählich 
ab,  daß  eine  akute  Paramidophenolwirkung  vermieden  wird.  Daher 
verursacht  es  selten  die  Bildung  von  Methämoglobin.  Acetanilid  und 
andere  Anilide  sind  agressiver.  Bei  großen  Dosen  kann  das  ab¬ 
gespaltene  Anilin  den  Blutfarbstoff  angreifen,  es  kommt  zur  Bildung 
von  Methämoglobin,  das  ins  Plasma  übergeht  und  im  Urin  erscheint. 
Cyanose  kann  nach  großen  Dosen  aller  dieser  Antipyretika  auftreten, 
aber  viel  seltener  nach  Antipyrin  und  Phenacetin  als  nach  den  Anilin- 


--  Fig.  24.  Temperaturkurven  nach  Wärmestich,  Antipyrin  und  Morphin. 

Verbindungen.  Die  Genese  ist  ziemlich  dunkel.  Sie  scheint  mit  dem 
Auftreten  von  Methämoglobin  in  einem  gewissen  Zusammenhang  zu 
stehen,  findet  sich  aber  auch,  wo  Methämoglobin  nicht  nachgewiesen 
werden  kann. 

Nebenwirkungen.  Vor  den  meisten  andern  Arzneimitteln  zeichnen 
sich  die  Antipyretika  dadurch  aus,  daß  sie  verhältnismäßig  häufig 
unangenehme  Nebenwirkungen  verschiedener  Art  hervorrufen.  Zu 
den  gewöhnlichsten  gehört,  wenn  sie  bei  Fieber  in  größeren,  rasche 
und  beträchtliche  Temperaturschwankungen  erzeugenden  Dosen  ge¬ 
geben  werden,  daß  profuse  Schweißabsonderung  eintritt,  wenn  die 
Temperatur  fällt,  und  Schüttelfrost,  wenn  sie  wieder  steigt.  Diese 
Symptome  sind  jedoch  im  Grunde  nicht  den  Mitteln  an  sich  zu¬ 
kommende  Wirkungen,  sondern,  wie  folgende  Überlegung  (Lieber¬ 
meister,  Filehne)  anschaulich  zu  machen  sucht,  nur  die  Folge  des 
plötzlichen  Temperaturwechsels:  wenn  die  Temperatur  eines  fiebernden 
Patienten  40^  beträgt,  so  ist  seine  Wärmeregulierung  auf  diese  Höhe 
eingestellt,  die  er,  wie  der  gesunde  Mensch  die  normale  Temperatur, 
beizubehalten  bestrebt  ist.  Gibt  man  ihm  ein  Mittel,  daß  ihn  plötzlich 


Gruppe  des  Autipyrins. 


215 


3  ^  niedriger  einstellt^  so  ist  er  im  Gegensatz  zum  gesunden  Menschen 
nicht  imstande,  dessen  Einfluß  zu  widerstehen,  sondern  muß  so  schnell 
wie  möglich  auf  37®  herab;  alle  Schleusen  öffnen  sich  jetzt 'für  die 
entweichende  Wärme,  die  erweiterten  Hautgefäße  nehmen  große  Blut- 
meng^n  auf,  die  der  umgebenden  kühlen  Luft  nahe  gebracht  werden, 
die  Haut  wird  heiß  und  turgeszent,  und  die  Gefäße  in  der  Umgebung 
der  Schweißdrüsen  werden  stark  gefüllt;  infolgedessen  tritt  der  Schweiß 
hervor  und  trägt  durch  seine  Verdunstung  zur  Abkühlung  bei  (jedoch 
nicht  viel,  denn  der  Temperaturabfall  ist  ungefähr  ebenso  groß,  wenn 
die  Schweißsekretion  durch  Atropin  oder  Agaricin  unterdrückt  ist). 
Endlich  sind  die  erstrebten  37®  erreicht  und  alles  ist  gut.  Nach 
einiger  Zeit  ist  indessen  das  gegebene  Antipyretikum  in  unwirksame* 
Verbindungen  übergeführt  oder  vom  Organismus  ausgeschieden,  die 
Narkose  des  Wärmezentrums  hört  auf,  und  die  krankhafte  Temperatur¬ 
einstellung  auf  40®  bekommt  wieder  die  Oberhand.  Der  Patient  be¬ 
findet  sich  jetzt  in  einer  unangenehmen  Lage;  er  ist  3®  zu  kalt  und 
beginnt  daher  zu  frieren  und  zu  zittern,*  wie  ein  gesunder  Mensch, 
der  durch  ein  kaltes  Bad  zu  stark  abgekühlt  worden  ist.  Die  Tem¬ 
peratur  muß  wieder  auf  40® -hinauf;  dies  wird  dadurch  erreicht,  daß 
sich  alle  oberflächlichen  Gefäße  verengern,  so  daß  die  Wärme  zurück¬ 
gehalten  wird;  die  Blässe  der  Haut  in  Verbindung  mit  dem  Schüttel¬ 
frost  täuschen  während  des  erneuten  Ansteigens  der  Temperatur  leicht 
einen  Kollaps  vor,  der  in  Wirklichkeit  nicht  vorhanden  ist.  Alle  diese 
Symptome  sind  also  nur  durch  die  raschen  und  großen  Temperatur¬ 
veränderungen  hervorgerufen;  sie  treten  in  ganz  gleicher  Weise  bei 
allen  steilen  Temperaturanstiegen  und  -abfällen  auf,  welcher  Ursache 
sie  auch  sein  mögen,  z.  B.  bei  Intermittens,  nur  daß  die  Reihenfolge 
da  umgekehrt  ist: 


Fig.  25.  Temperatur  nach  0,5  Thallin.  Fig.  26.  Intermittensanfall. 

Von  Nebenwirkungen,  die  den  antipyretischen  Mitteln  direkt  zu¬ 
zuschreiben  sind,  ist  als  die  wichtigste  der  Kollaps  zu  nennen.  Größere 
Mengen,  bei  besonders  empfindlichen  oder  von  vornherein  geschwächten 
Individuen  auch  schon  die  gebräuchlichen  Dosen,  können  in  seltenen 

Fällen  die  bedenklichste  Herzschwäche  hervorrufen;  der  Puls  wird 
»  _ 

klein  und  unregelmäßig,  die  Temperatur  subnormal,  der  Patient  be- 
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uommen,  die  blasse  Haut  bedeckt  sieb  mit  kaltem  Schweiß  (diese 
Blässe  ist  die  Folge  von  ungenügender  Herzarbeit  und  wohl  zu 
unterscheiden  von  der,  die  sich  als  Resultat  der  Kontraktion  der 
Hautgefäße  zeigt,  wenn  die  Temperatur  nach  beendeter  Apyrexie 
wieder  steigt),  und  der  Tod  kann  unter  Versagen  der  Zirkulation 
eintreten. 

Im  übrigen  kann,  am  häufigsten  nach  Antipyrin,  eine  Menge 
unschuldigerer,  aber  sehr  unangenehmer  Nebenwirkungen  auftreten, 
z.  B.  Eruptionen  auf  die  Haut,  die,  wenn  sie  von  Fieber  begleitet 
sind,  mit  akuten  Exanthemen  (Morbilli,  Scarlatina)  verwechselt  werden 
können,  brennende  Schmerzen  in  Mund  und  Rachen,  Schwellungen  der 
Mundschleimhaut,  Ödem  der  Lider,  Salivation  und  Tränenfluß,  Schwel¬ 
lung  der  Mammae  und  Aufhören  der  Milchsekretion  (woran  bei 
stillenden  Frauen  zu  denken  ist)  und  noch  viele  andere,  oft  sehr 
bizarre  Symptome;  so  können  einzelne  Individuen  nicht  mit  Antipyrin 
behandelt  werden,  weil  bereits-  0,5 — 1,0  g  langanhaltende  Anfälle  von 
krampfhaftem  Niesen  hervorrufen.  Auch  Tconträre  Wirhung  sieht  man 
ab  und  zu.  Sie  kann  ganz  unerwartet  bei  Individuen  auftreten,  die 
früher  eine  vollkommen  normale  Reaktion  gezeigt  haben,  wie  aus  einem 
Fall  hervorgeht,  wo  ein  Phthisiker,  der  eine  Zeitlang  ohne  Be¬ 
schwerden  täglich  5  g  genommen  hatte,  eines  Tages  nach  2  g  plötz¬ 
lich  Schüttelfröste  und  eine  Temperatursteigerung  von  38,2^  auf  40,8*^ 
bekam  (Laache). 

Therapeutische  Anwendung.  Antipyrin,  Phenacetin  usw.  werden 
bei  Fieherlcranhlieiten  als  temperaturherabsetzende  Mittel  verordnet, 
wo  hohe  oder  langdauernde  Temperaturerhöhung  ein  Eingreifen 
wünschenswert  macht.  Man  gibt  ihnen  jetzt  in  der  Regel  den  Vorzug 
vor  Chinin,  da  die  Wirkung  meist  sicherer  und  mit  weniger  Beschwer¬ 
den  verbunden  ist.  Es  ist  ratsam,  ehe  man  zu  großen  Dosen  greift, 
eine  kleine  Probedosis  vorauszuschicken.  Besondere  Vorsicht  ist  bei 
Krankheiten  zu  beobachten,  die  Tendenz  zu  kritische^  Temperaturfall 
haben;  ist  direkt  vor  der  Krisis  ein  kräftiges  Antipyretikum  ver¬ 
abreicht  worden,  so  können  das  physiologische  und  das  durch  das 
Mittel  hervorgerufene  Sinken  der  Temperatur  sich  zu  einem  gefahr¬ 
drohenden  Kollaps  summieren.  Genaueres  über  die  Anwendung  bei 
verschiedenen  Fieberkrankheiten  gehört  in  die  Lehrbücher  für  innere 
Medizin.  Hier  ist  nur  hervorzuheben,  daß  die  Antipyrese  in  unseren 
Tagen,  nachdem  die  Erfahrung  gezeigt  hat,  daß  die  meisten  Fieber¬ 
krankheiten  weder  ihren  Charakter  ändern  noch  abgekürzt  werden, 
wenn  die  Temperatur  künstlich  tief  gehalten  wird,  überhaupt  an 
Terrain  verloren  hat  und  in  weit  geringerem  Umfange  ausgeübt  wird 
als  vor  40  Jahren,  wo  hohe  Temperatur  als  ein  Feuer  betrachtet 
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wurde,  das  inan  um  jeden  Preis  mit  Wasser  oder  Medikamenten 
löschen  mußte.  Nur  bei  dem  aTcuten  Gelenkrheumatismus  setzen  die 
Antipyretika  nicht  nur  die  Temperatur  herab,  sondern  sie  scheinen 
—  dies  gilt  besonders  von  dem  Antipyrin  —  oft  eine  Wirkung  zu 
haben,  die  ein  fast  spezifisches  Gepräge  trägt. 

Was  die  Antipyretika  in  der  einen  Richtung  verloren  haben, 
haben  sie  indessen  reichlich  in  einer  andern  wieder  gewonnen.  Sie 
werden  noch  immer  in  ausgedehntem  Maße  bei  allen  möglichen  Fieber¬ 
krankheiten  verordnet,  jedoch  nicht  um  die  Temperatur  herabzusetzen, 
sondern  als  Linderungsmittel.  Gaben,  die  keinen  großen  Einfluß  auf 
die  Temperatur  haben,  z.  B.  lg  Antipyrin,  g  Acetanilid  oder 
V2  g  Phenacetin  mehrmals  täglich,  genügen  meist,  um  viele  von  den 
quälenden  Symptomen,  die  fast  alle  Fieber  begleiten,  zu  lindern.  Die 
leichte  Transpiration,  die  sie  hervorrufen,  mildert  das  unbehagliche 
Gefühl  von  trockener,  ein  geschlossener  Hitze,  Abgeschlagenheit  und 
Kopfschmerzen  nehmen  ab,  Delirien  und  Unruhen  werden  gedämpft, 
das  benommene  Sensorium  wird  frei,  sie  erzeugen  eine  wohltuende, 
wenn  auch  kurzdauernde  Euphorie,  nicht  selten  Schlaf  und  verdienen 
somit  mit  Recht  den  von  Schmiedeberg  gebrauchten  Namen  „Fieber- 
narkotika^‘. 

Von  der  narkotischen  Wirkung  hängt  auch  der  schmerzstillende 
Einfluß  ab;  dieser  ist  von  anderer  Art  und  namentlich  viel  schwächer 
als  der  des  Morphins.  Die  Antipyretika  wirken  speziell  auf  Neur¬ 
algien.,  rheumatische  Schmerzen  und  Cephalalgien,  am  meisten  viel¬ 
leicht  auf  die  typische  Migräne,  besonders  wenn  das  Mittel  im  Be¬ 
ginn  des  Anfalles  genommen  wird;  Coffein  scheint  die  Wirkung  zu 
unterstützen.  In  großen  Dosen  sind  sie  oft  auch  wirksam  bei  lan- 
zinier enden  Schmerzen  der  Tabiker.  Von  motorischen  Neurosen  wird 
Chorea  jedenfalls  durch  Antipyrin  oft  günstig  beeinflußt,  Epilepsie 
dagegen  nicht.  Auch  bei  Keuchhusten  sind  Antipyrin  usw.  empfohlen 
worden  |und  sollen  angeblich  die  Anfälle  mildern  und  die  Dauer  der 
Krankheit  abkürzen. 

Was  bisher  von  den  Wirkungen  und  der  therapeutischen  Anwen¬ 
dung  gesagt  worden  ist,  gilt  für  alle  neueren  Antipyretika.  Über  die 
Besonderheiten  der  einzelnen  Mittel  mag  folgendes  hinzugefügt  werden. 

Antipyrin  wirkt  lokal  reizend;  es  erzeugt  auf  Wundflächen  starkes 
Brennen  und  ins  Auge  gebracht  brennenden  Schmerz.  Das  nach 
innerem  Gebrauch  selten  eintretende  Erbrechen  muß  einer  Reizung 
der  Magenschleimhaut  zugeschrieben  werden. 

Antipyrin  wird  sehr  rasch  resorbiert  und  zum  großen  Teil  un¬ 
verändert  mit  Glykuronsäure  und  Schwefelsäure  gepaart  im  Urin 
ausgeschieden.  Der  Urin  nimmt  dabei  eine  dunkelgelbe,  ins  Röt- 


213  Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 

liehe  spielende  Farbe  an,  die  durch  Zusatz  von  Eisenchlorid  rein 
rot  wird.  ,  ^ 

Wie  viele  andere  gute  Mittel  hat  auch  das  Antipyrin  als  Aus¬ 
gangspunkt  für  die  Darstellung  von  zahlreichen  neuen  Verbindungen 
dienen  müssen.  Salipyrin  (salicylsaures  Antipyrin)  wirkt  infolge 
seiner  Zusammensetzung  stärker  auf  rheumatische  Affektionen  als  das 
reine  Antipyrin.  Pyraiiiidon  (Dimethylantipyrin)  wirkt  in  geringeren 
Dosen  und  milder  und  anhaltender  als  Antipyrin  und  verdient  An¬ 
wendung  bei  chronischem,  nicht  sehr  hohem  Fieber  (Tuberkulose)  so¬ 
wie  als  schmerzstillendes  Mittel.  Melubrin  (an tipy rinmethansulfon¬ 
saures  Natrium)  ist  ein  gutes  Antipyretikum  und  zeigt  zugleich 
spezifische  Wirkung  bei  akutem  Gelenkrheumatismus.  Die  übrigen 
auf  dem  Antipyrin  basierenden  Mittel  scheinen  keine  besonderen  Vor¬ 
züge  zu  besitzen. 

Acetanilid  oder  unterscheidet  sich  in  einer  wichtigen 

Seite  von  Antipyrin:  als  Anilinderivat  hat  es  destruktive  Wirkung  auf 
die  roten  Blutköperchen  (vgk  S.  208)  und  kann  schon  in  Dosen  von 
0,5,  3 — 4mal  täglich,  Cyanose  des  Gesichts  und  der  Extremitäten  hervor- 
rufen.  Längerer  Gebrauch  kann  zu  ausgesprochener  Anämie  und 
Schwächung  (Anilinkachexie)  führen.  Es  ist  daher  bei  schwachen  und 
anämischen  Individuen  mit  Vorsicht  anzuwenden. 

Acetanilid  wird  leicht  resorbiert  und  im  Urin  in  verschiedenen  Ver¬ 
bindungen  ausgeschieden,  teilweise  als  Paramidophenol  mit  Schwefel¬ 
säure  verbunden  (acetylparamidophenolschwefelsaures  Natrium).  Anti- 
febrinurin  ist  linksdrehend. 

Auch  Acetanilid  ist  in  verschiedener  Weise  variiert,  aber  nicht 
verbessert  worden  (s.  unter  Präparate  und  Dosen  S.  220). 

Phenacetin.  Die  narkotische  Wirkung  ist  etwas  stärker  als  bei 
den  oben  genannten  Mitteln  entwickelt.  Es  erzeugt  ein  angenehmes 
Gefühl  von  Ruhe  und  Schläfrigkeit  und  kann  beinahe  wie  ein  schwaches 
Schlafmittel  wirken.  Nach  großen  Dosen,  z.  B.  2  Gramm,  können 
Vergiftungen  eintreten,  die  den  allen  diesen  Mitteln  gemeinsamen 
Charakter  zeigen:  Somnolenz,  Cyanose,  profuser  Schweiß  und  Frost- 
anfälle,  Kollapssymptome. 

Phenacetin  wird  im  Urin  als  Paramidophenol,  gepaart  mit  Schwefel¬ 
säure  und  Glykuronsäure,  und  als  Phenetidin  ausgeschieden. 

Unter  den  neueren  Phenetidinderivaten  verdient  namentlich  das 
Laktophenin  oder  Lalctylphenetidin,  das  sich  nur  dadurch  vom  Phen¬ 
acetin  unterscheidet,  daß  die  Essigsäure  durch  Milchsäure  ersetzt  ist, 
wegen  seiner  hervortretenden  narkotischen  Wirkung  Aufmerksamkeit. 

Laktophenin  bewirkt  bei  Tieren  (Kaninchen)  sogar  eine  Art  Narkose, 

•  • 

die  viel  Ähnlichkeit  mit  der  Chloralnarkose  hat.  Es  hebt  das  Be- 
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wußtsein  und  die  spontanen  Bewegungen  auf,  während  Atmung  und 
Zirkulation  ihren  regelmäßigen  Gang  gehen.  Manche  halten  Lakto- 
phenin  für  ein  vortreffliches  Antipyretikum  und  Beruhigung smittel, 
namentlich  bei  Typhus^  wo  es  Delirien  und  Unruhe  dämpft  und  Schlaf 
hervorrufen  kann.  Auch  die  schmerzstillende  Wirkung  bei  Trigeminus- 
und  Interkostalneuralgien  sowie  bei  Ischias  wird  gerühmt.  Was  un¬ 
angenehme  Nebenwirkungen  anlangt,  so  ist  zu  bemerken,  daß  nach 
längerem  Gebrauch  größerer  Dosen,  z.  B.  1  g  3 mal  täglich,  in  manchen 
Fällen  sich  ein  fieberhafter,  jedoch  gutartig  verlaufender  Ikterus  ein¬ 
stellt,  der  wahrsclieinlich  in  einer  durch  das  Mittel  erzeugten  Cholan¬ 
gitis  seine  Ursache  hat.  Dieser  Laktopheninikterus  zeigt  die  Eigen¬ 
tümlichkeit,  daß  er  nach  einer  bestimmten  Inkubationszeit  (10  Tage) 
auftritt,  und  daß  er  wie  viele  Bakterienkrankheiten  Giftfestigkeit 
hinterläßt,  so  daß  derselbe  Patient  später  mit  gleichgroßen  oder  größeren 
Dosen  ohne  Störung  behandelt  werden  kann  (Hanssen). 

Die  letzten  Jahre  haben  eine  überwältigende  Menge  neuer  Phenetidin¬ 
verbindungen  gebracht,  die  gleich  dem  Laktophenin  sich  vom  Phenacetin  dadurch 
unterscheiden,  daß  sie  an  Steile  des  Acetyls  andere  Säureradikale  enthalten.  Die 
Wirkung  hat  natürlich  immer  das  gleiche  Gepräge,  da  sie  bei  allen  darauf  be¬ 
ruht,  daß  im  Organismus  Phenetidin  oder  Paramidophenol  frei  gemacht  wird,  nur 
ihre  Intensität  und  Schnelligkeit  ist  etwas  verschieden,  je  nachdem  dies  rasch 
oder  langsam  geschieht.  Von  den  vielen  in  Vorschlag  gebrachten  Präparaten  sind 
unten  (siehe  „Präparate  und  Dosen“)  einige  genannt.  Es  könnten  noch  mehr 
Verbindungen  aufgezählt  werden,  sie  sollen  aber  mit  Stillschweigen  übergangen 
werden,  da  sie  oft  mehr  ein  Ausdruck  für  die  Konkurrenz  chemischer  Fabriken 
zu  sein  scheinen,  als  daß  sie  einem  wirklichen  Bedürfnis  entgegenkommen.  Das 
Paramidophenol  ist  bereits  völlig  zufriedenstellend  durch  Phenacetin  und  Lakto¬ 
phenin  repräsentiert,  die  beide  die  Eigenschaft  besitzen,  die  verlangt  wird,  näm¬ 
lich  eine  passende  mittlere  Resistenz  gegenüber  den  spaltenden  Kräften  im 
Organismus,  wobei  schließlich  nicht  zu  vergessen  ist,  daß  alle  molekularen  Vor¬ 
züge  eines  industriellen  Präparates  durch  Dosierungsfehler  des  Arztes  illusorisch 
werden  können. 

•  ^ 

Präparate  und  Dosen. 

Ghinolinderivate :  Thallinum  sulfuricu^n,  Thallinsulfat,  leicht  lösliches,  wie  Heu 
duftendes  Pulver.  Innerl.  0,25  pro  dosi,  kaum  noch  gebraucht,  lulöerl.  Wirkt 
stark  antiseptisch,  u.  a.  gegen  Gonokokken  und  wird  zu  Injektionen  in  die 
Urethra  empfohlen  (1— 2proz.  Lösung).  Analgenum  (Äthoxybenzoylamidochinolin), 
weißes,  fast  unlösliches  Pulver.  Innerl  0,5  pro  dosi,  3,0  pro  die.  Loretinum, 
gelbes  Pulver  und  Vioformium,  bräunliches  Pulver,  beide  fast  unlöslich  in  Wasser. 
Äußerl  als  Streupulver,  als  5— lOproz.  Salbe  und  zur  Bereitung  antiseptischer 
Verbandstoffe  (Vioformgaze). 

Pyrazolonum  pheiiyldimethjlicum,  Antipyrinum.  Farblose,  tafelförmige, 
in  Wasser  sehr  leicht  lösliche  Kristalle  von  unangenehmem,  bitterem,  kratzendem 
Geschmack.  Innerl  0,5 -1,0— 2,0  pro  dosi,  bei  Erwachsenen  am  besten  in  Ob¬ 
laten.  Zur  Herabsetzung  der  Temperatur  2,0— 4,0  verteilt  in  Dosen  zu  je  1  g, 
die  im  Laufe  von  2—3  Stunden  genommen  werden;  die  Gesamtdosis  zu  teilen  hat 
den  Vorteil,  daß  die  Temperatur  allmählicher  fällt,  als  sie  nach  einer  einzelnen 
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großen  Dosis  tun  würde.  Bei  subkontinuierlicheo,  nicht  sehr  hohen  Fiebern 
(Tuberkulose)  wiederholt  kleine  Dosen,  z.  B.  0,3  aller  2  Stunden.  Bei  Neuralgien 
1,0 — 2,0  pro  dosi  innerlich,  oder  weniger  gut  als  subkutane  Injektion,  Lösung 
1 : 1,  Vi — i  Spritze  (schmerzhaft).  Gegen  Migräne  1,0  zu  Beginn  des  Anfalls,  am 
besten  zusammen  mit  0,1  Coffein;  bleibt  die  Wirkung  aus,  so  wird  die  Dosis 
1 — 2  mal  wiederholt  mit  einstündiger  Pause.  Für  Kinder  0,1  pro  Jahr  (bei  Keuch¬ 
husten  1—3 mal  tägl.)  in  wässeriger  Lösung  mit  einem  süß-schleimigen  Gcschmacks- 
korrigens,  z.  B.  Sirup.  Althaeae.  Bei  Chorea  älterer  Kinder  1,0  2 — 3  mal  tägl. 
„Migränin^^  ist  eine  Mischung  von  0,85  Antipyrin,  0,09  Cofiein  und  0,06  Zitronen¬ 
säure. 

Pjrazolonum  phenyldimethylicum  salicylicum,  Salipyrinum,  Verbindung 
von  gleichen  Molekülen  Antipyrin  und  Salicylsäure.  Weißes,  zusammenziehend¬ 
süßliches,  in  Wasser  schwer  lösliches  Pulver.  Innerl.  0,75 — 1,0 — 2,0  3 — 4mal  tägl, 

Aeetopyrinum.,  Acetopyrin,  C11H12N2O  •  C7H5O3  •  C2H3O2,  weißes,  in  Wasser 
schwer  lösliches  Pulver  von  säuerlichem  Geruch.  Innerl.  0,5  4— 6mal  tägl. 

Pyramidonum,  Dimelhylamidoanlipyrin  C11H11ON2  •  N(CH3)2,  gelblichweißes 
kristallinisches  Pulver,  in  ungefähr  10  Teilen  Wasser  löslich.  Innerl.  0,3 — 0,5 
mehrmals  tägl. 

Trigemin  wird  durch  Einwirkung  von  Butylchloralhydrat  auf  Pyramidon  er¬ 
halten  und  soll  wirksam  gegen  Trigeminusneuralgie  sein.  Innerl.  0,6 — 0,75  1  bis 
2  mal  tägl. 

Melubrinum,  weiße,  wasserlösliche  Kristalle;  innerl.  0,5— 2,0  mehrmals  tägl. 
bei  Eheumatismus  acutus  bis  8,0  pro  die. 

Acetanilidnm,  Antifebrin.  Weiße,  schwerlösliche  Kristalle  von  schwach 
bitterem  Geschmack.  Innerl.  als  Antipyretikum  0,25 — 0,5.  Zur  Schmerzstillung 
0,3  dreimal  tägl.  in  Pulvern  oder  Oblaten.  Bei  Kindern  so  viele  Zentigramm, 
als  das  Kind  Jahre  zählt. 


CD 

Methylaeetanilidum  (Exalgin),  CsHsNCqq^u  .  Farblose,  ,  schwer  lösliche 

Kristallnadeln.  Innerl.  0,25 — 0,3  bei  Neuralgien,  lanzinierenden  Schmerzen  usw. 
hat  zuweilen  bedenkliche  Nebenwirkungen. 

Pheiiacetinnm,  Phenacetin.  Farblose,  glänzende  Kristallblättchen,  beinahe 
unlöslich  in  Wasser.  Innerl.  0,5 — 1,0  in  Pulvern.  Für  Kinder  0,05  per  Jahr. 

Lactylpheuetidinum,  Laktophenin.  Schwer  lösliches,  weißes  Pulver  von 
schwach  bitterem  Geschmack.  Innerl.  0,5 — 1,0  dreimal  tägl.  Die  niedrige  Maxi¬ 
maldose  der  deutschen  Pharmakopöe'ist  0,5. 

Phenetidinpräparate  sind  weiter:  Phenocolltmi  hydrochlorieum  ^  salzsaures 
Glykokollphenetidin,  kräftig  und  rasch  wirkendes  Antipyretikum;  inimd.  0,5  bis 
1,0  bis  5,0  pro  die.  Salokoll,  salicylsaures  Phenokoll,  Einzeldosen  1,0 — 2,0.  Malaiin, 
Salicylparaphenetidin,  1,C — 1,5.  Gitrophcn,  zitronensaures  Phenetidin,  0,5 — 1,0. 
Apolysin,  Monoparaphenetidinzitronensäure,  0,5— 1,0.  Kryophin,  Methylglykolsäure¬ 
phenetidin,  0,5 — 1,0. 


Zusatz.  Afdlinfarbstoffe. 

Alethylenblau,  CigHifeNaSCl,  grüne,  bronzeglänzende  Kristalle,  leicht  mit  tief¬ 
blauer  Farbe  in  Wasser  löslich,  ist  oft  bei  Alalaria  empfohlen  worden  und  soll 
sich  beim  Quartanfieber  besser  als  Chinin  bewährt  haben.  Ab  und  zu  wird  es 
als  schmelzstillendes  Mittel  bei  Neuralgien,  Neuritis,  Eheumatismus,  spastischer 
Migräne  sowie  „nervösen“  Kopfschmerzen  versucht  und  erweist  sich  bisweilen 
als  nützlich.  Von  einigen  werden  Injektionen  einer  2proz.  Lösung  in  die  Urethra 
bei  akuter  Gonorrhöe  gerühmt.  Methylenblau  {Alethylenuni  coeruleuni  medicinale) 
wird  innerl.  in  Pillen  gegeben,  0,1— 0,2  pro  dosi  bis  0,6  pro  die  oder  subkutan 
0,03 — 0,05.  Es  ist  in  den  angeführten  Dosen  nicht  giftig,  verursacht  aber  bei 
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seiner  Ausscheidung  ini  Urin  oft  etwas  Blaseniiritation.  Der  Urin  wird  während 
des  Gebrauchs  erst  grün,  dann  schön  l)lau;  die  Farbe  schwindet  wenige  Tage, 
nachdem  der  Gebrauch  aufgehört  hat. 

Nach  Ehrlich  und  Shiga  sind  auch  die  Farbstoffe  Trypanrot,  Parafuehsin 
und  Tryparosan  gegen  Protozoen,  speziell  Trypanosomen,  wirksam.  Trypaßaviv 
hat  in  neuerer  Zeit  verschiedentlich  Anwendung  als  ein  reizloses  und  fast  un¬ 
giftiges  Antiseptikum  gefunden,  das  jedoch  den  Nachteil  hat,  die  Haut  stark 
gelb  zu  färben.  Es  wird  auf  Wunden  in  Konzentration  1:1000  physiologischer 
Salzlösung  gebraucht.  Pinselung  mit  Iproz.  spirituöser  Lösung  ist  bei  Impetiyo 
und  kriistöse7i  Ekxemen  empfohlen  worden.  Bei  Gonorrhöe  Lösung  von  1 :  4—10000 
2  mal  tägl.  Auch  intravenöfi  versucht,  10—40  ccm  einer  Lösung  von  1 :200  mehrere 
Tage  hintereinander  bei  Sepsis,  Influeuzapneumonie  und  andern  Pneumonien. 
Bei  Nierenerkrankungen  ist  große  Vorsicht  geboten  (Nierenreizung). 

Unter  dem  Namen  Pyoktanin  sind  die  bekannten  Farbstoffe  Methylviolett 
(Pyoctaninum  caeruleum)  und  Auramin  (P.  aureum),  die  nach  Still ings  Unter¬ 
suchungen  starke  bakterizide  Eigenschaften  haben,  als  Antiseptika  in  Form  von 
Streupulver  (0,1—1%),  Salben  (2—10%)  oder  Lösunpn  (0,1—1%)  empfohlen 
worden;  sie  werden  hauptsächlich  in  der  Veterinärpraxis  angewandt. 

Scharlachrot.  Man  hat  die  Beobachtung  gemacht,  daß  subkutane  Injektion 
von  Öl,  das  mit  dem  Farbstoff  Scharlachrot  R  gesättigt  ist,  bei  Kaninchen  krebs¬ 
artige  Wucherungen  von  Plattenepithel  erzeugt.  Die  Beobachtung  bildete  den 
Anlaß,  diesen  Farbstoff  oder  seinen  wirksamen  Bestandteil,  das  Amidoazotoluol, 
das  den  Vorteil  hat,  weniger  stark  zu  färben,  auch  beim  Menschen  zu  versuchen, 
um  Ephitelbildung  hervorzurufen.  Das  Resultat  war  günstig.  Bei  Verwendung 
einer  Sproz.  Vaselinsalbe  (Scharlachsalbe)  erreichte  man  bei  Hautdefekten  der 
verschiedensten  Art,  z.  B.  Ulcus  cruris.  Decubitus,  Lupus,  syphilitischen  Wunden, 
schlaffen  Granulationen,  Verbrennungen,  oft  eine  rasche  Uberhäutung.  Anreizzu 
malignen  Wucherungen  scheint  nicht  beobachtet  zu  sein.  Nur  darf  man  bei 
Kindern  nicht  allzu  freigebig  sein,  da  bei  Anwendung  auf  sehr  großen  Bezirken 
Symptome,  die  auf  eine  Anilinvergiftung  deuten,  auftreten  können  Um  hier 
Abhilfe  zu  schaffen,  hat  man  jüngst,  einem  oft  mit  Glück  benutzten  Prinzip 
folgend  (vgl.  z.  B.  die  Synthese  von  Acetanilid  und  Phenacetin  S.  209),  die  freie 
NHa-Gruppe  des  Amidoazotoluols  durch  Einführung  von  Acetyl  gedeckt.  Die  so 
gewonnenen  Körper,  „A2odermin^‘  und  „Pel'idoP,  scheinen  fast  ungiftig  zu  sein. 
Angewandt  als  2proz.  Salbe.  24  Stunden  hintereinander,  dann  2—3  Tage  eine 
indifferente  Salbe,  darauf  wieder  Scharlachrotsalbe  usw. 


32.  Antiseptika  der  aromatischen  Reihe. 

,  [Gruppe  der  Karbol-  und  Salicylsäure.) 

Allgemeine  Charakteristik. 

Alle  einfacheren  Benzolverbindungen  besitzen  in  ihrer  Wirkung 
auf  den  lebenden  Organismus  gewisse  gemeinsame  Haupteigenschaf¬ 
ten,  sie  wirken  antiseptisch,  antipyretisch  und  lähmen  schließlich  das 
Zentralnervensystem. 

Am  meisten  charakteristisch  ist  die  erste  Eigenschaft.  Die  lös¬ 
lichen  aromatischen  Verbindungen  sind  typische  BrotopIftSinftgiftø, 
die  schon  in  sehr  verdünntem  Zustand  die  Entwicklung  der  Bakterien 
hemmen  und  in  größerer  Konzentration  alle  Mikroorganismen  abtöten. 
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Verschiedene  von  ihnen  gehören  zu  den  meistbenutzten  Antisepticis 
und  Desinfektionsmitteln.  Große  Giftigkeit  und  starke  Bakterien¬ 
wirkung  gehören  in  der  Kegel  zusammen,  während  die  weniger  gif¬ 
tigen  Verbindungen  meist  auch  weniger  bakterizid  wirken.  In  außer¬ 
ordentlich  kleinen  Mengen  scheinen  sie  die  Lebenstätigkeit  der  Mikro¬ 
organismen  zu  begünstigen  (z.  B.  die  Gärung  des  Zuckers).  Dieses 
scheinbar  paradoxe  Verhalten  findet  darin  eine  Analogie,  daß  auch 
andere  Protoplasmagifte  vor  der  Vernichtung  ein  vorübergehendes 
Auflodern  der  Aktivität  des  Protoplasmas  hervorrufen  können  (vgl. 
Chinin  und  Sublimat). 

In  praktischer  Hinsicht  unterscheidet  man  zwei  Grade  der  Wir¬ 
kung,  die  antiseptische,  die  darin  besteht,  daß  die  Entwicklung  der 
Bakterien  gehindert  wird,  solange  die  betreffende  Substanz  zugegen 
ist,  und  die  desinfizierende,  deren  Wesen  es  ist,  daß  die  Mikroorga¬ 
nismen  völlig  abgetötet  werden,  so  daß  kein  Wachstum  mehr  eintritt, 
wenn  das  Mittel  entfernt  ist  und  die  damit  behandelten  Bakterien 
oder  Sporen  auf  einen  passenden  Nährboden  ausgesät  werden.  Die 
erstgenannte  Wirkung,  die  bei  der  Wundbehandlung  in  der  Regel  aus¬ 
reichend  ist,  erfordert  selbstverständlich  nicht  so  starke  Konzentra¬ 
tionen  wie  die  letztere. 

Auf  welche  Weise  die  aromatischen  Antiseptika  die  Mikroorga¬ 
nismen  schädigen,  ist  nicht  näher  bekannt  Die  chemischen  und 
chemisch-physikalischen  Veränderungen,  die  hervorgerufen  werden,  sind 
jedenfalls  von  minder  handgreiflicher  Art  als  die,  welche  die  Wirkung 
der  organischen  Antiseptika  und  Desinfektionsmittel  bedingen.  Diese 
sind  immer  Körper  mit  starken  chemischen  Affinitäten,  z.  B.  Säuren, 
Oxydationsmittel,  Halogene  oder  Metallsalze,  die  das  Protoplasma 
vernichten ,  indem  sie  sich  mit  den  Zellbestandteilen  verbinden, 
Sublimat  z.  B.,  indem  es  Beschlag  auf  das  Eiweiß  legt,  Säuren,  indem 
sie  sich  der  Basen  schwächerer  Säuren  bemächtigen,  und  indem  sie 
Säurealbuminate  bilden,  Chlor,  indem  es  sich  mit  Wasserstoff  ver¬ 
bindet  usw.  Es  ist  für  solche  Antiseptika  sozusagen  gleichgültig, 
ob  sie  das  Eiweiß  und  die  andern  Substanzen,  zu  denen  sie  eine 
Affinität  haben,  in  den  Bakterienleibern  oder  anderswo,  z.  B.  in  den 
Zellen  einer  Wundfläche,  finden.  Beide  werden  genau  ebensosehr 
angegriffen,  und  die  vernichtenden  Wirkungen  auf  Bakterien  und  auf 
Nährboden  verlaufen  parallel.  Die  aromatischen  Antiseptika  wirken 
dagegen  anscheinend  mehr  spezifisch;  sie  schädigen  freilich  auch  die 
Zellen  des  Wirtes  oder  das  Ernährungssubstrat,  aber  sehr  häufig 
deutlich  weniger  als  die  Bakterien,  rufen  nicht  so  ins  Auge  fallende 
Veränderungen  hervor  und  sind  meist  Körper  ohne  hervortretende 
chemische  Affinität.  Dies  ist  praktisch  betrachtet  ein  Vorteil  der 
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aromatischen  Antiseptika,  denn  sie  behalten  ihre  Wirksamkeit  einiger¬ 
maßen  ungehindert  bei  und  können  Eiweiß  und  andere  organische 
Substanzen  besser  durchdringen,  während  die  reaktionsfähigeren  Körper 
wie  Sublimat  bald  gebunden  und  unwirksam  gemacht  werden. 

Auch  wenn  die  aromatischen  Antiseptika  meist  schädlicher  für  die  Mikro¬ 
organismen  als  für  deren  Wirt  sind,  so  kennt  man  doch  unter  ihnen  ebensowenig 
wie  unter  andern  bakteriziden  Verbindungen  eine  Substanz,  womit  eine  generelle 
Desinfektion  des  ganzen  menschlichen  Organismus  erreicht  werden  kann.  Kein 
Mittel  kann  in  so  großer  Menge  eingeführt  werden,  daß  die  Konzentration  hin¬ 
reicht,  alle  eingedrungenen  Mikroorganismen  zu  töten,  ohne  gleichzeitig  giftig  zu 
wirken.  Dagegen  gibt  es  einige  Körper,  die  so  spezifische  Gifte  für  bestimmte 
Krankheitserreger  darstellen,  daß  sie  deren  Entwicklung  in  einer  Verdünnung  zu 
verhindern  vermögen,  die  dem  ganzen  Organismus  noch  keinen  bedeutenden 
Schaden  zufügt,  z.  B.  Chinin  bei  Malaria,  Arsen  bei  Protozoenerkrankungen  und 
in  weniger  ausgesprochenem  Grade  Salicylsäure  bei  akutem  Gelenkrheumatismus 
sowie  Quecksilber  bei  Syphilis. 

Viele  aromatische  Verbindungen  setzen  die  febrile  Temperatur 
herab,  während  sie  bei  gesunden  Tieren  oder  Menschen  nur  wenig 
Einfluß  auf  den  Wärmehaushalt  haben,  sofern  sie  nicht  in  großen, 
kollapserzeugenden  Mengen  gegeben  werden.  Worauf  die  antipyre¬ 
tische  Wirkung  beruht,  ist  noch  nicht  genügend  untersucht.  Wahr¬ 
scheinlich  ist  sie  von  derselben  Natur  wie  die  des  Antipyrins. 

Die  Lähmung  des  Zentralnervensystems  erfolgt  in  anderer 
Weise  als  bei  den  Methanderivaten.  Für  die  Narkotika  der  Fettreihe 
bildet  die  Lähmung  des  Großhirns  ein  gemeinsames  Kennzeichen.  Die 
Wirkung  der  aromatischen  Nervengifte  dagegen  wird  durch  Reizung 
von  Hirn  und  Rückenmark,  erhöhte  Reflextätigkeit,  Tremor  und 
Krämpfe,  eingeleitet.  Lähmungssymptome  entwickeln  sich  erst  in 
einem  späteren  Stadium;  dabei  kann,  besonders  beim  Menschen,  das 

Bewußtsein  sich  trüben  oder  schwinden,  so  daß  der  Zustand  in  eine 

•  • 

Narkose  übergeht,  die  sich  jedoch  von  der  durch  Äther  oder  Chloro¬ 
form  herbeigeführten  darin  unterscheidet,  daß  die  Sensibilität  lange 
erhalten  bleibt  und  willkürliche  Bewegungen  ausgeführt  werden.  Der 
Tod  tritt  schließlich  unter  Lähmung  des  verlängerten  Markes  und  des 
Herzens  ein. 

Verschiedene  Nebenwirkungen  können  Abweichungen  von  dem 
typischen  Bilde  herbeiführen.  Substanzen,  die  sich  außerhalb  des 
Organismus  als  starke  Reduktionsmittel  verhalten,  z.  B.  Pyrogallol, 
wirken  innerhalb  desselben  zerstörend  auf  die  roten.  Blutlcörper^hen 
und  bilden  Methämoglobin,  nach  Heubner  indes  erst  nachdem  sie 
selber  im  Körper  oxydiert  sind  (die  Metliämoglobinbilduiig  ist  ver¬ 
mutlich  eine  Oxydation).  Bei  den  niederen  Phenolen  und  verwandten 

•  • 

Verbindungen,  die  eine  starke  Atzwirlcung  besitzen,  treten  Symptome 
von  seiten  des  Magens  und  Darmes  so  sehr  in  den  Vordergrund,  daß 
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die  Vergiftung  sich  oft  kaum  von  den  durch  konzentrierte  Säuren 
und  ätzende  Metallsalze  hervorgerufenen  unterscheidet.  Bei  der  Aus¬ 
scheidung  verursachen  viele  solche  aromatische  Körper  Reizung  der 
Nieren. 

Ein  außerordentlich  wichtiger  Unterschied  zwischen  den  aroma¬ 
tischen  Verbindungen  und  den  Methanderivaten  besteht  in  bezug  auf 
ihr  Schicksal  im  Organismus.  Während  die  Körper  der  Fettreihe 
mehr  oder  minder  vollständig  zu  Kohlensäure  und  Wasser  verbrennen, 
passiert  der  festgefügte  Benzolring  den  Organismus  fast  immer  intakt 
und  wird  durch  die  Nieren  ausgeschiedeu.  Selbst  wenn  man  aroma¬ 
tische  Körper  auffände,  die  unschädlich  genug  wären,  um  in  großen 
Mengen  genossen  werden  zu  können,  so  würden  sie  daher  doch  nie  in 
gleicher  Weise  wie  die  Fettarten  Nahrungsmittel  werden  können. 
Enthält  eine  aromatische  Verbindung  Seitenketten,  die  zur  Fettreihe 
gehören,  so  werden  diese  oxydiert,  während  der  Ring  C^Hø  intakt 
bleibt.  Dessen  Oxydation  beschränkt  sich  auf  die  Bildung  von  hydroxy- 
lierten  und  karboxylierten  Produkten  z.  B.  Dioxybenzolen  *und  aroma¬ 
tischen  Säuren.  Das  schließliche  Schicksal  der  Benzolverbindungen 

bietet  daher  keine  großen  Variationen.  Die  Phenole  werden  im  Urin 

*  • 

mit  Glykuronsäure  oder  Schwefelsäure  gepaart  als  „Atherschwe fel¬ 
säuren“  ausgeschieden,  während  die  Säuren  in  der  Regel  mit  Glyko- 
koll  gepaart  werden  und  als  sogenannte  „ur“- Säuren  ausgeschieden 
werden,  so  die  Benzoesäure  als  Hippursäure  und  die  Salicylsäure  als 

Salicylursäure.  Letztere  Synthese  geht  in  den  Nieren  vor  sich;  wo 

•  • 

die  Atherschwefelsäuren  entstehen,  ist  nicht  genauer  bekannt.  Die  in 
Form  gepaarter  Schwefelsäuren  ausgeschiedenen  Phenole  unterliegen 
nachdem  der  Urin  entleert  ist,  zum  Teil  schon  früher,  fermentativen 
Spaltungen,  wobei  sie  zu  farbigen  Verbindungen  oxydiert  werden,  die 
dem  Urin  das  bekannte  dunkle  Aussehen  verleihen  („Karbolurin“). 


Wie  die  Kohlenwasserstoife  der  Fettreihe  im  Vergleich  zu  ihren 
Hydroxylverbindungen,  den  Alkoholen,  wenig  wirksam  sind,  so  sind 
auch  die  aromatischen  Kohlenwasserstoffe  träge  wirkend  im  Verhältnis 
zu  den  sehr  aktiven  Phenolen,  die  sich  durch  starke  antiseptische 
Eigenschaften  und  große  Giftigkeit  auszeichnen;  dabei  ist  zu  bemerken, 
daß  die  höheren  Glieder  der  Reihe  (mehrwertige  Phenole)  weniger 
giftig  sind  als  die  niederen  (Karbolsäure).  Einführung  von  Karboxyl 
schwächt  die  Wirkung  ab.  Die  aromatischen  »Säuren  wirken  daher 
weniger  antiseptisch  und  weniger  giftig,  einzelne  von  ihnen  sind 
brauchbare  Antipyretika. 
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Die  einfacheren  aromatischen  Verbindungen  zerfallen  also  chemisch 
wie  pharmakologisch  in  .drei  natürliche  Gruppen,  nämlich:  1.  Kohlen¬ 
wasserstoffe,  2.  Phenole  und  verwandte  Körper,  3.  Säuren;  in  dieser 
Ordnung  sollen  sie  unten  behandelt  werden. 


Aromatische  Kohlenwasserstoffe. 

Benzol  oder  Sieinkolfilenteerhenzin  (nicht  zu  verwechseln  mit 
Petroleumbenzin,  das  aus  Kohlenwasserstoffen  der  Fettreihe  besteht) 
wirkt  antiseptisch  und  ist  für  viele  niedere  Tiere  ein  starkes  Gift 
Es  ist  schon  lange  bekannt,  daß  Einatmung  konzentrierter  Benzol¬ 
dämpfe  beim  Menschen  in  sehr  kurzer  Zeit  Bewußtlosigkeit  und  Tod 
herbeiführen  kann.  Von  Interesse  ist,  daß  man  im  Tierversuch  relativ 
mehr  Benzol  in  Gehirn  und  Kückenmark  findet,  als  in  den.  übrigen 
Organen  {Joachimglu).  In  letzter  Zeit  hat  auch  die  chronische  Vergif¬ 
tung  Bedeutung  erlangt.  Benzol  wird  nämdich  als  Lösungsmittel  für 
Kautschuk  in  großen  Quantitäten  bei  der  Fabrikation  von  Automobil- 
und  Fahrradreifen  verwendet  und  kann,  obwohl  es  innerlich  genommen 
wenig  giftig  ist,  bei  Individuen,  die  beständig  die  Dämpfe  einatmen, 
gefährliche  Vergiftungen  hervorrufen.  Die  Symptome  bestehen  in 
multiplen  Blutungen  in  die  Haut,  das  Zahnfleisch  und  die  Nasen¬ 
schleimhaut,  Hämatemese  und  profusen,  durch  akute  Anämie  sogar 
zum  Tode  führenden  Uterusblutungen.  Bei  der  Sektion  finden  sich 
Blutaustritte  in  den  meisten  Organen  und  als  Ursache  derselben 
ausgebreitete  fettige  Degeneraition  des  Endothels  der  Gefäße  (San- 
tesson).  Im.  Jahre  1911  beobachtete  Selling,  daß  bei  Vergifteten 
die  Zahl  der  Leukocyten  stark  abnahm,  ja  daß  sie  sogar  ganz  ver¬ 
schwinden  konnten.  Dies  gab  den  Anstoß  zur  Behandlung  der  Leukämie 
mit  Benzol.  Es  ergab  sich,  daß  Besserung  —  auch  des  Allgemein¬ 
befindens  —  zu  erreichen  war,  aber  die  Gefahr  einer  fatalen  Fortsetzung 
der  Wirkung  war  zu  groß.  Zurzeit  braucht  man  Benzol  hie  und  da 
innerlich  gegen  DcLTmtvichiuefi  und  äußerlich  als  Antiparasitikum 
{Pediculi  puhis). 

Naphthalin  besteht  aus  zwei  miteinander  vereinigten  Benzolringen. 
Es  bildet  sich  bei  trockener  Destillation  vieler  organischer  Substanzen, 
kommt  in  großer  Menge  im  Steinkohlenteer  vor  und  ist  ebenfalls  ein 
starkes  Gift  für  niedere  Tiere  und  für  Insekten  (Motten,  Mücken, 
Wanzen),  aber  sehr  viel  weniger  giftig  für  höhere  Tiere  oder  den 
Menschen.  Es  wird  nämlich  nur  spärlich  vom  Darmkanal  aus  resorbiert, 
geht  zum  größten  Teil  unverändert  mit  den  Fäzes  ab  und  vernichtet 
während  der  Passage  durch  den  Darm  Mikroorganismen  und  tierische 
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Parasiten.  Ein  kleiner  Teil  wird  resorbiert  und  im  Urin  in  Form 
oxydierter  Verbindungen  («-  und  j^-Naphthol,  Naphthochinon)  aus¬ 
geschieden,  die  lokalirritierend  wirken  und  Albuminurie,  Tenesinen 
und  Schmerzen  in  der  Nieren-  und  Blasenregion  sowie  in  der  Harn¬ 
röhre,  deren  Schleimhaut  sich  rötet  und  anschwillt,  verursachen.  Der 
entleerte  Urin  nimmt  beim  Stehen  eine  schwarzbraune  Farbe  an  und 
hält  sich  wochenlang  steril. 

Therapeutische  Anwendung.  Naphthalin  wird  als  trocknes 
äußeres  Antiseptikum  bei  Hautkrankheiten ^  sowie  als  Darmantisepti¬ 
kum  (Typhus,  Ascaris)  empfohlen  und  soll  namentlich  gegen  Oxyuren 
besonders  wirksam  sein,  deren  Aufenthaltsorte  Naphthalin  wegen  seiner 
schweren  Resorbierbarkeit  besser  als  die  meisten  andern  inneren 
Mittel  zu  erreichen  imstande  ist  Angeblich  wird  Keuchhusten  oft 
in  kurzer  Zeit  mit  Hilfe  von  Naphthalinräucherungen  im  Kranken¬ 
zimmer  geheilt. 

Präparate  und  Dosen. 

Ben2olum,  Benzol,  Benzin,  CgHe;  farblose,  wasserklare,  lichtbrechende,  hei 
80,5°  siedende  Flüssigkeit.  InnerL  bei  Leukämie  2,0— 5,0  tägl.,  gemischt  mit 
Olivenöl  in  Gelatinekapseln.  Man  muß  mit  der  Behandlung  aufhören,  bevor  die 
Leukocytenzahl  zur  Norm  herabgesunken  ist. 

Naphthalinum,  Naphthalin,  CioHg;  farblose,  glänzende  Blätter,  von  teerartigem 
Geruch  und  brennendem  Geschmack.  InnerL  0,5 — 3,0  tägl.  Bei  Kindern  gegen 
Oxyuris  0,05  (0/2  Jahr)  —  0,2  (12  Jahre)  dreimal  tägl.  Muß  bei  Kindern  mit 
Vorsicht  angewandt  werden;  ein  sechsjähriger  Knabe  starb,  nachdem  er  (im 
Laufe  von  zweimal  24  Stunden)  7  Dosen  zu  je  0,25  erhalten  hatte.  Gegen 
Keuchhusten;  20  g  Naphthalin  werden  auf  einem  Teller  schwach  erhitzt,  bis  sie 
schmelzen  und  verdampfen;  dies  wird  einige  Abende  im  Schlafzimmer  wiederholt. 


Phenol  (Karbolsäure). 

Tritt  im  Benzol  oder  in  andern  aromatischen  Kohlenwasserstoffen 
im  Benzolring  Hydroxyl  an  Stelle  von  Wasserstoff,  so  entstehen  die 
sogenannten  Phenole,  deren  erster  und  wichtigster  Repräsentant, 
C6H5  •  OH,  oft  „Karbolsäure^^  genannt  wird,  obgleich  es  sich  um  keine 
Säure  im  chemischen  Sinne  handelt. 

Wirkungen.  Karbolsäure  oder  Phenol  ist  ein  Protoplasmagift, 
das  in  verdünntem  Zustande  entwicklungshemmend,  in  größerer  Kon¬ 
zentration  tötend  auf  alle  Mikroorganismen  wirkt,  wenn  es  auch  weit 
weniger  wirksam  als  einzelne  andere  Antiseptika,  z.  B.  Sublimat,  ist. 
Phenol  ist  nicht  für  alle  Mikroorganismen  gleich  giftig.  Die  Wirk¬ 
samkeit  ist  verschieden  je  nach  Art  der  betreffenden  Organismen  — 
stärker  Protozoen  und  verwandten  Wesen  als  Bakterien  gegenüber 
—  und  nicht  zum  wenigsten  je  nach  ihrem  Entwicklungsstadium,  und 
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zwar  werden  die  lebhaft  vegetierenden  Formen  immer  viel  leichter 
beeinflußt,  als  die  Sporen  und  Ruheformen,  die  durch  eine  dickere 
^lembran  geschützt  sind.  Die  gewöhnlichen  Strepto-  und  Staphylokokken 
sterben  in  einer  Lösung  von  1  :  800  im  Verlauf  von  24  Stunden. 
Vakzinelymphe,  der  man  1  Phenol  zugesetzt  hat,  gibt  noch  positive 
Impferfolge,  während  2%  die  Lymphe  unwirksam  machen.  Übrigens 
sind  große  Abweichungen  zwischen  den  verschiedenen  Angaben  über 
die  antiseptische  Fähigkeit  vorhanden,  da  die  Versuche  häufig  nicht 
nach  einem  übereinstimmenden  Plan  ausgeführt  sind. 

Phenol  wirkt  ätzend  und  lokalanästhesierend.  Auf  der  Haut 
erzeugt  die  konzentrierte  Karbolsäure  nach  kurzem  Schmerz  Un¬ 
empfindlichkeit,  die  sich  durch  die  ganze  Tiefe  der  Haut  erstreckt; 
dabei  entsteht  ein  weißer  Schorf,  der  später  rot  wird,  sich  abstößt  und 
einen  pigmentierten  Fleck  hinterläßt.  Schon  eine  5  proz.  Lösung  ver¬ 
leiht  der  Haut  ein  weißes,  gegerbtes  Aussehen  und  ruft  zunächst  ein 
leichtes  Brennen  und  Stechen,  dann  ein  Gefühl  von  Abgestumpftsein, 
Handschuhgefühl  und  Herabsetzung  der  Sensibilität  hervor.  Selbst 
noch  dünnere  Lösungen  können,  wenn  sie  in  Form  von  Umschlägen 
lange  mit  der  Haut  in  Berührung  bleiben,  da  das  Phenol  leicht  die 

Haut  durchdringt,  tiefgehende  trockne  Gangrän  bewirken.  Auf  Wund- 

•  « 

flächen  und  Schleimhäuten  ist  die  Atzwirkung  noch  bedeutender  wie 
auf  der  Haut;  es  bildet  sich  ein  weißer  Schorf  von  Eiweiß.  Im  Magen 
werden  bei  Aufnahme  konzentrierter  (90  proz.)  Lösung  in  wenigen 
Augenblicken  die  hervorstehenden  Falten  der  Magenschleimhaut  nekro¬ 
tisch^  wie  bei  Vergiftung  mit  konzentrierten  Mineralsäuren. 

Die  Allgemeinwirkungen  betreffen  hauptsächlich  das  Zentral- 
nervensystem.  Sie  waren  in  den  ersten  Jahren  der  Antiseptik,  wo 
Vergiftungen  infolge  Resorption  aus  den  karbolsäurereichen  Verbänden 
häufig  waren,  nur  zu  gut  bekannt.  Nach  Aufnahme  mäßiger  Mengen 
(1 — 2  g)  kommt  es  zu  einer  gewissen  Benommenheit,  die  bisweilen  von 
Delirien  begleitet  ist,  Ohrensausen  und  Schwerhörigkeit,  allgemeinem 
Übelbefinden  und  Erbrechen,  großer  Mattigkeit,  langsamem  Puls,  sowie 
oft  zu  reichlichem  Schwitzen  und  zu  Salivmtion,  dabei  ist  die  Tempe¬ 
ratur  bisweilen  erhöht,  bisweilen  fällt  sie  um  einige  Zehntel  Grade 
(in  Fällen,  wo  Fieber  vorhanden  ist,  mehr).  Große  Mengen  bewirken 
sehr  rasch,  mit  oder  ohne  vorausgehenden  Rausch,  Kollaps:  das  Ge¬ 
sicht  wird  blaß,  die  Haut  klebrig  von  kaltem  Schweiß,  der  Puls  klein 
und  unregelmäßig,  die  Atmung  mühsam  und  die  Temperatur  fällt 
stark.  Der  Tod  erfolgt  durch  Respirationslähmung.  Wird  reine  Kar¬ 
bolsäure  innerlich  genommen,  so  führt  der  durch  die  Magenätzung 
bedingte  „Chok“  (reflektorischer  Herzstillstand?)  rasch  zu  Kollaps  und 

Tod,  unter  Umständen  in  wenigen  Minuten.  Die  letalen  Dosen  sollen 
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bei  8— 10  g  beginnen  und  betrugen  in  der  Regel  (Selbstmord,  Ver¬ 
wechslungen)  15  — 30  g,  können  aber  innerhalb  weiter  Grenzen  schwanken. 
Kinder  sind  sehr  empfindlich.  Von  dem  für  aromatische  Substanzen 
typischen  Bilde  weicht  die  Karbolvergiftung  beim  Menschen  dadurch 
ab,  daß  kleine  (oder  nur  sehr  selten)  Krämpfe  auftreten,  die  bei  Tieren 
zu  den  regelmäßigen  Symptomen  gehören. 

Abgesehen  von  einer  Reizung  der  JS'ieren^  sieht  man  nur  geringe 
Wirkungen  auf  andere  Oi'gane.  Im  Reagenzglas  bildet  sich,  wenn 
man  Karbolsäure  zu  Blut  zusetzt,  langsam  Methämoglobin,  im  Körper 
nicht.  Die  motorischen  Nerven  und  Muskeln  scheinen  bei  Säugetieren 
nicht  zu  leiden,  während  beim  Frosch  ihre  Erregbarkeit  herabgesetzt 
wird. 

Aufnahme  und  Ausscheidung.  Phenol  wird  mit  größter  Leich¬ 
tigkeit  sowohl  von  der  intakten  Haut,  wie  von  Schleimhäuten  und 
Wundflächen  aus  resorbiert.  Die  Hauptmasse  verbindet  sich  unver¬ 
ändert  mit  Schwefelsäure  und  Glykuronsäure  und  wird  in  Form  der 
Alkalisalze  der  betreffenden  gepaarten  Säure  ausgeschieden.  Ein 
kleiner  Teil  wird  zu  Dioxybenzolen  oxydiert,  hauptsächlich  zu  Hydro¬ 
chinon,  das  im  Urin  als  Hydrochinonschwefelsäure  erscheint,  eine  sehr 
unbeständige  Verbindung,  die  leicht  zerlegt  und  weiter  zu  Produkten 
oxydiert  wird,  die  dem  Urin  eine  bräunlichgrüne  bis  nahezu  schwarze 
Farbe  verleihen.  Dies  kann  zum  Teil  schon  innerhalb  des  Körpers 
vor  sich  gehen,  oder  es  wird  ein  hellgelber,  anscheinend  normaler  Urin 
entleert,  der  beim  Stehen  dunkel  wird,  und  zwar  zunächst  an  der  dem 
Sauerstoff  der  Luft  ausgesetzten  Oberfläche.  Man  sieht  dunkeln  Urin 
oft  gleichzeitig  mit  den  ersten  Intoxikationssymptomen,  aber  er  bildet 
doch  keinen  ganz  sicheren  Indikator;  die  Färbung  hängt  nämlich,  nach 
dem,  was  hier  entwickelt  worden  ist,  nicht  davon  ab,  wieviel  Phenol 
resorbiert  ist,  sondern  wieviel  oxydiert  ist,  und  zeigt  sich  daher  weit 
eher,  wenn  Phenol  von  Wundflächen,  zu  denen  Sauerstoff  freien  Zutritt 
hat,  aufgenommen  worden  ist,  als  wenn  die  Resorption  im  Darm  statt¬ 
gefunden  hat;  im  ersteren  Fall  kann  ein  stark  grüner  Urin  gelassen 
werden,  ohne  daß  Vergiftung  besteht.  Die  Glykuronsäureverbindungen 
machen  den  Urin  reduzierend  und  können  bei  oberflächlicher  Unter¬ 
suchung  Zucker  Vortäuschen. 

Therapeutische  Anwendung.  Obgleich  die  antiseptische  Opera¬ 
tionstechnik  jetzt  teilweise  von  der  aseptischen  verdrängt  ist  und  die 
Karbolsäure  andern  bakterientötenden  Substanzen  Platz  gemacht  hat, 
wird  sie  doch  immer  als  das  Mittel  in  Erinnerung  bleiben,  womit 
Lister  im  Jahre  1867  die  Antiseptik  und  damit  die  moderne  Chirurgie 
eingeleitet  hat.  In  der  ersten  Zeit  der  antiseptischen  Ara  herrschte 
die  Karbolsäure  allein.  Patient,  Operateur,  Instrumente  und  Verband- 
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Stoffe,  ja  sogar  die  Luft  des  Operationszimmers  wurden  mit  Karbol¬ 
säure  oder  ihren  Dämpfen  behandelt.  Von  den  Chirurgen  beinahe 
verlassen,  weil  viel  neuere  Mittel  wirksamer  sind,  weil  sie  verschiedene 
Unbequemlichkeiten  im  Gefolge  hat,  u.  a.  das  unangenehme  „Karbol¬ 
ekzem“,  und  weil  Antiseptika  jetzt  überhaupt  weniger  angewandt 
w^erden,  spielt  sie  beim  Laien  immer  noch  eine  große  Rolle,  wdrd  aber 
gewöhnlich  in  so  unzweckmäßiger  Weise  gebraucht,  daß  sie  entweder 
unnütz  oder  direkt  schädlich  ist.  Das  letztere  gilt  von  dem  populären 
Karbolwasserumschlag.  Wie  schon  gesagt,  dringt  Phenol  selbst  in  ver¬ 
dünnten  Lösungen,  wenn  die  Verdunstung  verhindert  wird,  leicht  durch 
die  Haut  und  kann  tiefgehende,  trockene  Nekrose  verursachen.  Nament¬ 
lich  ist  die  Anwendung  an  peripher  gelegenen  Teilen  ganz  verwerflich; 
ein  Umschlag  von  2 — 3proz.  Karbolwasser ^  den  man  einige  Tage  liegen 
ließ ^  hat  oft  zu  Gangrän  von  Fingern  geführt.  In  Fett  gelöst  ist  * 
Karbolsäure  so  gut  wie  wirkungslos  und  das  häufig  gebrauchte  „Kar- 
bolöl‘‘  hat  kaum  mehr  antiseptische  Eigenschaften  als  reines  Ol.  Ein 
Antiseptikum  kann  nur  wirken,  wenn  es  in  die  Bakterien,  die  es  un¬ 
schädlich  machen  soll,  eindringen  kann;  da  aber  die  Karbolsäure  in 
fettem  Ol  viel  leichter  löslich  ist  als  in  dem  wässerigen  Sekret  von 
Wundflächen,  verbleibt  sie  im  Ol,  ohne  in  genügender  Konzentration 
an  die  Bakterien  heranzukommen.  Umgekehrt  wdrd  die  antiseptische 
Wirkung  einer  Karbolsäurelösung  erhöht,  wenn  man  ihr  Stoffe  zusetzt,  die 
die  Löslichkeit  des  Phenols  vermindern,  z.  B.  Chlornatrium,  das  es  aus¬ 
salzt,  und  so  den  Übergang  aus  der  Lösung  auf  die  Bakterien  befördert. 

Als  Antiseptikum  hat  Phenol  jetzt  also  geringere  Bedeutung.  Da¬ 
gegen  wird  es  noch  immer  sehr  viel  zur  Desinfektion  von  leblosen 
Gegenständen,  Zimmern,  Latrinen,  allerhand  infizierten  Abfallstoffen, 
Entleerungen  von  Cholera-  und  Typhuskranken  usw.  benutzt.  Aus 
Gründen  der  Billigkeit  werden  dazu  unreine  Präparate  oder  Rohpro¬ 
dukte  verwendet,  die  aus  Mischungen  von  Phenolen,  Kresolen  usw. 
(=  „rohe  Karbolsäure“,  s.  mehr  darüber  im  nächsten  Kapitel)  bestehen. 

Äußerlich  wird  Phenol  bei  Hautkrankheiten  (Pityriasis,  Sykosis, 
Scabies)  als  Antiparasitikum  angewandt  und  wegen  seiner  anästhe¬ 
sierenden  Eigenschaften  in  konzentriertem  Zustande  gegen  Zahn¬ 
schmerzen  (auf  die  Pulpa  gebracht),  in  verdünntem  Zustande  zu 
Waschungen  bei  Hautjucken.  Injektionen  wmndet  man  an  bei  Knochen- 
und  Gelenktuberkulose,  Drüsenschwellungen  und  beginnenden  Furun¬ 
keln,  Inhalationen  bei  putriden  Bronchitiden  und  Lungengangrän. 
Durch  Skarifikationen,  die  man  mit  5  proz.  Karbolwasser  einreibt,  sucht 
man  die  Ausbreitung  des  Erysipels  einzuschränken.  Als  Lokalanästhe¬ 
tikum  für  das  Trommelfell  braucht  man  eine  20  proz.  Lösung  von 
Karbolsäure  in  Glyzerin,  das  die  ätzende  Wirkung  auf  hebt. 
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Die  innerliche  Anwendung  ist  so  gut  wie  aufgegeben.  Versuche, 
den  Darm  zu  desinfizieren,  z.  B.  bei  Diarrhöe  oder  Typhus,  scheitern 
teils  an  der  Giftigkeit  des  Phenols,  teils  daran,  daß  es  zu  früh  resor¬ 
biert  wird.  'Bei  Diabetes  nimmt  die  Zuckermenge  ab,  steigt  aber,  so¬ 
wie  das  Mittel  weggelassen  wird.  Dieselbe  Wirkung  zeigen  viele 
andere  aromatische  Substanzen,  wahrscheinlich  nur  weil  sie  den  Ap¬ 
petit  oder  die  Verdauung  beeinträchtigen. 

Trinitrophenol  oder  Pikrinsäure,  wichtiger  gelber  Farbstoft'  und  wegen  seiner 
explosiven  Eigenschaften  viel  bei  der  Herstellung  von  Sprengmitteln  benutzt,  hat 
die  generellen  Wirkungen  der  Phenole,  etwas  modifiziert  durch  den  Eintritt  der 
Nitrogruppe.  Bei  Vergiftungen  werden  Haut  und  Sklera  gelb  (zur  Simulation 
von  Gelbsucht  benutzt),  die  Färbung  wird  nicht  durch  Gallenfarbstoff,  sondern 
durch  unveränderte  Pikrinsäure  hervorgerufen.  Sie  ist  ein  starkes  Gift  für  niedere 
Tiere  und  als  Bandwurmmittel  und  gegen  Trichinen  versucht  worden;  es  glückt 
jedoch  nicht,  die  schon  in  den  Muskeln  eingekapselten  Parasiten  zu  töten. 

Behandlung  der  Karbolsäurevergiftung.  Bei  Vergiftungen  per  os 
wird  der  Magen  ausgespült  und  Alkohol  (Branntwein)  gegeben,  der 
wie  Fett  oder  Glyzerin  einer  Schleimhautätzung  entgegenarbeitet. 
Dies  beruht  darauf,  daß  der  Alkohol  die  Karbolsäure  auf  löst  und  so 
verhindert,  daß  sie  in  konzentriertem  Zustand  auf  die  Schleimhaut  ein¬ 
wirkt.  An  die  Alkoholbehandlung  muß  sich  natürlich  die  Magenspülung 
anschließen  um  der  nachfolgenden  resorptiven  Wirkung  vorzubeugen. 
Außerdem  wird  Kalkzucker  (oder  Kalk  in  Zuckersirup  suspendiert) 
empfohlen;  die  Absicht  dabei  ist,  ein  unlösliches  Phenolat  auszufällen. 
Ist  tiefe  Bewußtlosigkeit  eingetreten,  so  wendet  man  alle  Exzitantien 
und  künstliche  Atmung  an,  indes  oft  vergebens.  Karbolsäure  ist  eins 
der  Mittel,  die  am  häufigsten  zu  Selbstmorden  benutzt  werden. 

Präparate  und  Dosen. 

Acidum  carbolicum,  Phenolum,  Karbolsäure,  Phenol,  CøHs  •  OH.  Das  ge¬ 
wöhnliche  aus  Steinkohlenteer  hergestellte  Präparat  bildet  farblose  oder  rötliche 
bei  ca.  40  o  schmelzende  Kristalle,  die  in  15  Teilen  Wasser  löslich  sind  und  einen 
durchdringenden  Geruch  besitzen.  *  Die  synthetische  Karbolsäure,  die  in  mancher 
Hinsicht  vorzuziehen  ist,  besteht  aus  rein  weißen,  trockenen  Kristallen,  die 
weniger  stark  riechen  und  die  Haut  weniger  argreifen.  Innerl.  0,05—0,1  pro 
dosi,  bis  0,3  pro  die  in  Pillen  oder  schleimiger  Lösung.  Äußert,  zur  Desinfektion 
5proz.,  als  Antiseptikum,  zur  Injektion  und  Inhalation  2proz.  Lösung. 

Aeidum  carholiewn  liquefactum,  verflüssigte  Karbolsäure,  ist  eine  Lösung  von 
1  Teil  Wasser  in  9  Teilen  Karbolsäure,  und  bildet  eine  farblose  oder  rötliche, 
etwas  dickflüssige  Flüssigkeit,  die  leichter  zu  di.spensieren  ist  als  die  feuchten, 
zerfließenden  Kristalle.  Setzt  man  mehr  Wasser  hinzu,  so  fällt  das  Phenol  in 
Tropfen  aus  und  es  entsteht  eine  milchweiße  Emulsion,  ^bis  endlich  bei  einem 
Gehalt  von  5 — G^/o  Phenol  wieder  totale  Lösung  eintritt. 

Aqua  carbolisata,  Karbolwasser,  2proz.  wässerige  Phenollösung.  Äußert,  zur 
Waschung  gegen  Hautjucken,  unvermischt  oder  mit  Zusatz  von  gleichen  Teilen 
Bleiwasser. 


Kresole. 
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Löst  man  Phenol  in  konz.  Schwefelsäure,  so  bildet  sich  Phenolsulfosäure 
und  werden  weiter  zwei  H  des  Benzolkerns  durch  Jod  ersetzt,  so  erhält  man  die 
sogenannte  Sozojodolsäure,  die  mit  Metallen  antiseptisch  wirkende  Salze  bildet. 

Kalium  sozojodolicuDi,  C6H2J2(0H)S03K.  Weiße,  schwer  lösliche  Kristalle. 
Als  Streupulver  mit  1 — 5 — 10  Teilen  Talk  auf  Wunden,  zur  Einblasung  in  Nase 
und  Larynx.  Das  leichter  lösliche  Natriumsalz  wird  in  ähnlicher  Absicht  in 
2— Sproz.  Lösung  verwendet. 

Eiipliorinum^  Phenylurethan,  CoUgNH  •  CO  •  OC2H5,  weiße,  in  Wasser  schwer¬ 
lösliche  Kristalle.  Innerl,  als  Antipyretikum  und  Antirheumatikum  0,1— 0,5  pro 
dosi.  ÄußerL  als  antiseptisches  Streupulver. 


Kresole. 

Homologe  Phenole  entstehen,  wenn  ein  oder  mehrere  Wasserstoff- 

•  •  * 

atome  des  Benzolringes  durch  Methyl,  Äthyl  usw.  ersetzt  werden. 

Die  wichtigsten  sind  die  Kresole,  Methylverbindungen,  die  je  nach 
der  Stellung,  die  die  Gruppen  OH  und  CH3  zueinander  einnehinen, 
als  Ortho-,  Meta-  und  Parakresol  bezeichnet  werden. 


OH 

OH 

OH 

/\ 

1 

/\ 
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\/ 
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Orthokresol.  Metakresol.  Parakresol. 

Beim  Ersatz  des  Wasserstoffs  des  Benzolkerns  durch  Methyl 
nimmt  die  antiseptische  Kraft  der  Phenole  zu;  dies  gilt  namentlich 
vom  Metakresol.  Was  die  Giftigkeit  anlangt,  so  steht  nach  den  neuesten 
Untersuchungen  Orthokresol  auf  der  gleichen  Stufe  wie  die  Karbol¬ 
säure,  während  Metakresol  etwas  weniger  und  Parakresol  etwas  stärker 
giftig  sind.  Die  Wirkung  einer  Verbindung  ist  also,  wie  bei  der 
Salicylsäure  wieder  zu  erörtern  sein  wird,  nicht  allein  davon  abhängig, 
daß  bestimmte  Atome  oder  Atomgruppen  vorhanden  *  sind,  sondern 

auch  von  deren  gegenseitiger  Stellung  im  Molekül.  Qualitativ  wirken 

•  • 

sie  alle  wie  Karbolsäure.  Sie  erzeugen  den  gleichen  weißen  Atzschorf 
auf  der  unversehrten  Haut  und  haben  innerlich  genommen  dieselbe 
gefährliche  Atz  Wirkung  in  Mundhöhle,  Rachen  und  Magen.  Auch  die 
resorptiven  Symptome  entsprechen  ganz  denen  der  Karbolsäure. 

Die  Kresole  werden  als  Antiseptika  und  Desinfektionsmittel  im 
selben  Sinne  wie  die  Karbolsäure  benutzt.  Für  chirurgischen  Ge¬ 
brauch  sind  reine  Präparate,  die  die  Herstellung  von  Lösungen  von 
genau  bestimmter  Stärke- zulassen,  zu  wählen,  z.  B.  Kresolum  cristalli- 
satum  {Orthokresol)^  während  man  zur  Desinfektion  lebloser  Gegen¬ 
stände,  wo  es  nicht  so  genau  auf  die  Konzentration  ankommt,  wenn 
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sie  nur  überhaupt  genügend  ist,  aus  ökonomischen  Rücksichten  weniger 
konstante  Mischungsprodukte  nimmt,  z.  B.  die  sogenannte  „ro/?e  Kar¬ 
bolsäure^^,  die  ihrem  Namen  nicht  ganz  entspricht,  da  sie  nur  wenig 
Karbolsäure,  sondern  vorwiegend  Kresol  und  viele  andere  Produkte 
der  trockenen  Destillation  der  Steinkohle  enthält,  z.  B.  Naphthalin; 
auch  ^rohes  Kresol^^,  hauptsächlich  aus  den  drei  Kresolen  bestehend, 
wird  gebraucht. 

Außer  diesen  sind  noch  verschiedene  andere  Präparate  im  Handel, 
die  einem  den  Kresolen  anhaftenden  Mangel  abhelfen  sollen.  Die 
Kresole  sind  nämlich  in  Wasser  noch  weniger  löslich  als  die  Karbol¬ 
säure,  wodurch  ihre  Brauchbarkeit  leidet.  Zunächst  beschränkte  man 
sich  auf  verschiedene  Zusätze  und  stellte  so  Mischungen  her,  die  mit 
Wasser  eine  feine  Emulsion  bildeten.  Ein  solches  Präparat  ist  das 
Kreolin,  einst  viel,  jetzt  weniger  gebraucht.  Später  hat  man  die  Ab¬ 
sicht,  die  Kresöle  leicht  löslich  zu  machen,  hauptsächlich  durch  Zusatz 
von  Alkaliseifen  erreicht.  Ein  Repräsentant  für  Präparate  dieser  Art 
ist  das  Lysol,  das  mit  Wasser  klare  Lösungen  gibt,  die  wie  Seifen¬ 
wasser  schäumen  und  sich  schlüpfrig  anfühlen.  Das  Fabrikpräparat 
Lysol  hat  eine  Zeitlang  viel  Anwendung  gefunden,  wird  aber  jetzt 
durch  den  Liquor  Kresoli  saponatus  verdrängt,  einer  aus  Kaliseife 
und  Rohkresolen  bestehenden  Mischung,  die  mit  Leichtigkeit  in  jeder 
Apotheke  hergestellt  werden  kann.  Ähnliche  Präparate,  hauptsäch¬ 
lich  für  die  Massendesinfektion  bestimmt,  sind  Solveol,  Solutol  und 
Sapokarhol, 

Rohe  Karbolsäure  und  rohes  Kresol  haben  außer  ihrer  Schwerlöslichkeit 
noch  den  Nachteil,  daß  sie  wegen  ihres  hohen  spezifischen  Gewichtes  in  Flüssig¬ 
keiten  zu  Boden  sinken  und  da  eine  ruhende  Schicht  bilden,  die  zu  wenig  Ein¬ 
fluß  auf  Zersetzungen,  die  sich  an  der  Oberfläche  abspielen,  hat.  Um  dem  ab¬ 
zuhelfen,  setzt  man  leichtere  Kohlenwasserstoffe  zu,  wodurch  man  eine  Mischung 
erhält,  die  wie  01  auf  Wasser  schwimmt.  Dies  ist  das  Prinzip  bei  dem  gleich¬ 
falls  für  Massendesinfektion  bestimmten  Saprol]  es  legt  sich  als  eine  zusammen¬ 
hängende  Decke  über  flüssige  Massen,  die  das  Entweichen  übelriechender  Gas¬ 
arten  verhindert  und  zugleich  dadurch  in  die  Tiefe  wirkt,  daß  die  Kresole  der 
Mischung  unter  Mitwirkung  des  bei  jeder  Fäulnis  gebildeten  Ammoniaks  auf¬ 
gelöst  werden  und  den  Inhalt  durchdringen. 

Es  ist  überflüssig,  näher  auseinanderzusetzen,  daß  es  eine  Irreführung  ist, 
wenn  Präparate  wie.  die  oben  genannten  nnd  ähnliche  Mischungen  in  Reklame¬ 
schriften  als  „nicht  giftig“  empfohlen  werden.  Sie  sind  selbstverständlich  giftig, 
entsprechend  ihrem  Gehalt  an  Kresolen  und  ähnlichen  Körpern,  werden  ebenso 
wie  die  Karbolsäure  auch  durch  die  Haut  resorbiert  und  haben  oft  die  ernstesten 
Vergiftungen  hervorgerufen. 

Präparate  und  Anwendung. 

Kresolum  cristallisatum  (Orthokresol).  Ein  Präparat,  das  der  offizineilen 
reinen  Karbolsäure  entspricht,  der  es  auch  in  äußeren  Eigenschaften  gleicht: 
farblose  oder  rötliche,  zerfließende  Kristallmasse  von  starkem  Karbolgeruch. 


Kresole. 


Äußerl.  in  2 — 2V2proz.  Lösung.  Bequemer  ist  Kresolum  liquef actum,  eine  Lösung 
entsprechend  Acid.  carbolic.  liquefact. 

Kresolum  crudum,  rohes  Kresol.  Enthält  etwas  Phenol,  im  übrigen  die  drei 
Kresole.  Geht  ofc  unter  dem  irreführenden  Namen  lOOproz.  Karbolsäure  (womit 
gemeint  ist,  daß  sie  vollständig  löslich  in  Natronlauge  ist).  Gelbbraune,  klare 
Flüssigkeit,  die  sich  durch  Billigkeit  auszeichnet  und  so  weit  in  Wasser  löslich 
ist,  daß  sie  sich  zur  Desinfektion  eignet. 

Acidum  carbolioiim  crudum,  „rohe  Karbolsäure“,  Mischung  aus  Phenolen, 
Kohlen wasserstotien  und  Kresolen.  Gelbbraune,  teerähnliche  Flüssigkeit,  viel 
gebraucht,  aber  wahrscheinlich  ein  weniger  gutes  Desinfektionsmittel  als  das  vor¬ 
hergehende.  Karbolkalk,  Streupulver  für  Klosette  usw.,  ist  eine  Mischung  von 
1  Teil  roher  Karbolsäure  mit  20  Teilen  Kalk. 

Liquor  Kresoli  saponatus,  Kresolseifenlösuug,  hergestellt  durch  Erwärmung 
von  gleichen  Teilen  Kaliseife  und  Rohkresol.  Braune,  nach  Teer  und  Kresol 
riechende  Flüssigkeit,  die  sich  klar  in  Wasser  löst.  Äußerl.  in  V4 — 2proz.  Lösung 
zur  Reinigung  von  Operationsfeld,  Instrumenten,  Händen,  zur  Ausspülung  der 
Vagina  usw.  Mit  hartem,  kalkhaltigem  Wasser  erhält  man  keine  klare  Lösung, 
da  unlösliche  Kalkseife  ausgefällt  wird. 

Lysolum,  Fabrikpräparat,  in  Zusammensetzung  usw.  dem  vorigen  entsprechend. 

Aqua  cresolica  enthält  lO^lo  Kresolseifenlösung. 

Kreolinum,  bunte  Mischung  von  10 — oOproz.  Kresolen  mit  Kohlenwasserstoffen, 
Pyridinbasen  aus  dem  Teer  und  Harzseife.  Dunkelbraune,  nach  Teer  riechende 
Flüssigkeit,  die  mit  Wasser  eine  milchartige  Emulsion  gibt.  Äußerl.  in  0,5— 0,2proz. 
Lösung  zu  chirurgischem  Gebrauch,  5 — lOproz.  zur  Desinfektion. 

Im  Solutolum,  einer  braunen,  alkalisch  reagiereuden  Flüssigkeit,  sind  die 
Kresole  löslich  gemacht  durch  Kresolnatrium,  im  Solveolum,  einer  klaren,  neutralen 
Flüssigkeit,  durch  kresotinsaures  Natrium.  Das  erstere  dient  in  ßproz.  Lösung 
zur  desinfizierenden  Waschung  von  Zimmern,  das  letztere  in  1 — 2proz.  Stärke  als 
chirurgisches  Antiseptikum. 

Saprolum,  40%  Kresole,  20%  Kohlenwasserstoffe.  Dunkelbraune,  auf  Wasser 
schwimmende  Flüssigkeit.  Wird  verdünnt  auf  faulende  oder  infizierte  flüssige 
Massen  in  Abfallgruben,  Kloaken  usw.  gegossen. 

Wird  in  den  Kresolen  ein  weiteres  H- Atom' des  Benzolkerns  durch  Chlor 
ersetzt,  so  wird  die  antiseptische  Kraft  bedeutend  erhöht.  Das  Phlorol,  eine 
Lösung  von  Chlormetakresol  in  Rizinolkaliseife,  ist  darum  sehr  wirksam  und  hat 
zugleich  den  Vorteil  (per  os)  relativ  wenig  gifc-ig  zu  sein,  da  die  Resorption  aus 
der  Seifenlösung  nur  langsam  stattfindet.  Äußerl.  in  % — V2proz.  Lösung. 

Losophanum,  Trijodmetakresol,  C6HJ3  •  CH3  •  OH.  In  Wasser  unlösliches 
Pulver,  das  als  günstig  wirkend  beschrieben  wird  bei  Dermatomykosen  wie ' 
Pityriasis  versicolor  und  Herpes  tonsurans,  bei  Prurigo,  chronischem  Ekzem, 
Pruritus  ani  et  vulvae.  Äußerl.  in  1— 2proz.  spirituöser  Lösung  zur  Pinselung 
oder  in  1— ßproz,  Salbe. 

Europhenum,  Diisobutylorthokresoljodid  (C6H2*CH3-C4H9-OJ)2,  ein  amorphes, 
gelbes,  aromatisch  riechendes  Pulver;  gibt  auf  Wundflächen  Jod  ab.  Es  wird 
gegen  gleichzeitigen  Gebrauch  von  Quecksilber  gewarnt,  wahrscheinlich  wegen 
Bildung  von  ätzendem  Quecksilberjodid.  Wird  als  Streupulver,  vermischt  mit 
Talk,  oder  als  Salbe  (4— lOproz.)  verordnet.  Jmierl.  0,05  mehrmals  tägl.  in  Pillen 
bei  Tuberkulose,  Bronchitis  und  Darmfäulnis. 
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Thymol. 

Thymol^  ^^Thymianlcampfer^'’  kommt  im  ätherischen  Öl  mehrerer 
Pflanzen  vor,  u.  a.  in  Thymus  vulgaris,  dessen  wohlbekanntes  Aroma 
es  hauptsächlich  bedingt. 

Thymol  ist  Methyl-isopropyl-phenol  und  wirkt  stärker  antiseptisch 
als  Phenol  und  Kresole.  Die  Entwicklung  von  Eiterkokken  wird  durch 
eine  Lösung  von  1 : 3000  verhindert. 

Die  resorptive  Wirkung  ist  der  des  Phenols  und  der  Kresole 
ähnlich,  nur  ruft  Thymol  keine  Krämpfe  hervor,  sondern  wirkt  gleich 
von  Anfang  an  lähmend  auf  das  Zentralnervensystem;  es  ist  ferner 
viel  weniger  giftig  als  die  früher  besprochenen  Phenole,  vermutlich 
weil  es  schwer  löslich  ist  und  nicht  leicht  resorbiert  wird.  Auch  die 
lokale  Wirkung  ist  wenig  hervortretend;  die  unversehrte  Haut  wird 
kaum  angegrilfen,  und  auf  Schleimhäuten  erzeugt  es  keine  tiefere 
Ätzung,  sondern  nur  oberflächliche  Abstoßung  des  Epithels.  Im  Urin, 
der  sich  grün  oder  fast  schwarz  färbt,  wird  Thymol  mit  Schwefelsäure 
gepaart  teils  unverändert,  teils  zu  einem  zweiwertigen  Phenol  (Thymol- 
Hydrochinon)  oxydiert  ausgeschieden. 

Anwendung.  Als  Antiseptikum  ist  Thymol  wegen  seiner  des¬ 
odorierenden  Eigenschaften  und  seiner  Unschädlichkeit  besonders  zur 
Ausspülung  großer  Hohlräume  mit  übelriechendem  Sekret,  z.  B.  alter 
Empyeme,  geeignet.  Der  eigentümliche  Blumengeruch,  der  anfangs 
angenehm  ist,  wirkt  auf  die  Dauer  unbehaglich  und  hat  außerdem  den 
Nachteil,  Flegen  anzulocken.  Innerlich  ist  Thymol  ohne  ermunternde 
Resultate  versucht  worden  als  Ersatzmittel  für  Salicyl säure  bei  akutem 
Gelenkrheumatismus  und  als  Antipyretikum  bei  Typhus  und  Pneumonie, 
mit  besserem  Erfolg  bei  Diarrhöe  bei  kleinen  Kindern.  Sehr  große 
Dosen  (8 — 10— 12  g)  wurden  als  wirksam  gegen  Bandwurm  und  An- 
cHylostomum  duodenale  empfohlen  und  als  unschädlich  angesehen,  in¬ 
dem  nur  unangenehme,  aber  nicht  gefährliche  Nebenwirkungen  ver¬ 
zeichnet  wurden  (papulöses  oder  scarlatinaähnliches  Exanthem,  Er¬ 
brechen,  Leib  schmerzen,  vorübergehende  Albuminurie,  leichte  Kollaps¬ 
symptome);  ein  nach  6  g  beobachteter  Todesfall  (bei  einem  anämischen 
Patienten)  macht  jetzt  größere  Vorsicht  notwendig. 

Aus  einer  sehr  großen  Zahl  der  aromatischen  Antiseptika  sind 
lockere  Jodverbindungen  hergestellt  worden,  die  bestimmt  sind,  auf 
Wundflächen  zerlegt  zu  werden  und  die  Wirkungen  des  Jods  mit 
denen  der  aromatischen  Komponente  zu  vereinigen.  Auch  das  Thymol 
hat  dieser  Idee  seinen  Tribut  gezollt  in  der  Gestalt  des  Aristols  oder 
Dithymoldijodids,  das  bei  Verbrennungen,  Wunden,  luetischen  Ulzera- 
tionen,  Ohren-  und  Nasenerkrankungen  usw.  ein  sehr  brauchbares 


Zweiwertige  Phenole. 
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Prä})arat  zu  sein  scheint,  aber  wie  die  meisten  andern  Surrogate  in 
bezug  auf  zuverlässige  Wirkung  hinter  dem  Jodoform  zurücksteht. 

Präparate  und  Dosen. 

Thymolum,  Methylisopropylphenol,  CßHaCHaCaHyOH.  Große,  wohlriechende, 
farblose,  hexagonale,  bei  50—510  schmelzende  Kristalle,  löslich  in  1100  Teilen 
kalten  Wassere.  Äußert,  zu  Verbänden,  Umschlägen,  Ausspülung  von  Wund¬ 
höhlen  usw.  wird  die  gesättigte  Lösung  angewandt.  Imierl.  als  Anthelminthicum 
1,0  2,0  in  Oblaten.  Bei  Kinderdiarrhöe  0,005 — 0,05. 

Aristolum,  Dithymoldijodid  iC6FT3CH3C3HTOJ)2.  Rotbraunes  Pulver  ohne 
Geruch  und  Geschmack,  unlöslich  in  Wasser,  löslich  in  fetten  Ölen.  Äußert. 
ungemischt  als  Streupulver,  in  lOproz.  Salbe,  in  Kollodium  oder  in  Öl  ge¬ 
löst  flOo/o). 


Zweiwertige  Phenole. 

Die  zweiwertigen  Phenole,  die  Dioxybenzole,  kommen  ebenso  wie 
die  Kresole  in  drei  isomeren  Formen  vor,  als  Ortho-,  Meta-  und  Para¬ 
verbindung. 


OH 

OH 

OH 

1 

,/\ 

l  ,OH 

\/ 

\/ 
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Resorcin 

Hydrochinon 
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(meta) 
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Qualitativ  wirken  alle  drei  ungefähr  wie  Karbolsäure,  aber  die 
verschiedene  Stellung  der  Hydroxylgruppen  bedingt  einen  quantitativen 
Unterschied;  das  Pesorcin  ist  weniger  giftig  als  die  beiden  andern. 
Sie  werden  sämtlich  mit  Schwefel-  und  Glykuronsäure  gepaart  im  Urin 
ausgeschieden,  zum  Teil  unverändert,  zum  Teil  zu  grün  oder  schwarz¬ 
gefärbten  Verbindungen  oxydiert.  Ihre  Affinität  zu  Sauerstoff  macht 
sie,  namentlich  in  alkalischer  Lösung,  zu  starken  Reduktionsmitteln. 

Von  den  zweiwertigen  Phenolen  gehört'  nur  das  Resorcin  zu  den 
offizinellen  Arzneimitteln.  Brenzkatechin  hat  nur  insoweit  medizinische 
Bedeutung,  als  sein  Methyläther  ein  Bestandteil  des  Kreosots  ist,  und 
auch  Hydrochinon  erfährt  nur  eine  indirekte  Anwendung,  insofern  als 
es  sich  bei  der  Spaltung  von  Arbutin  bildet. 

Resorcin  wirkt  ebenso  stark  oder  vielleicht  noch  etwas  stärker 
antiseptisch  als  Karbolsäure,  aber  weniger  ätzend  und  weniger  giftig. 
Bei  Fieberpatienten  ist  es  ein  sehr  kräftiges  Antipyretikum.  Die 
Wirkung  ist  aber  von  kurzer  Dauer  und  so  oft  mit  Kollapssymptomen 
verbunden,  daß  diese  Anwendung  seit  langem  aufgegeben  ist.  Als 
Antifermentativum  wird  Resorcin  innerlich  bei  Erbrechen^  das  durch 
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gärenden  Mageninhalt  ’  verursacht  wird,  gegeben,  z.  B.  bei  Dilatatio 
ventriculiy  bei  Sommer diarrhöen  von  Erwachsenen  und  Kindern,  und 
ist  auch  bei  Vomitus  gravidarum  empfohlen  worden.  Am  häufigsten 
wird  es  äußerlich  bei  Hautkrankheiten  angewandt,  z.  B.  bei  Akne, 
Psoriasis,  Ekzem,  Lupus,  Erysipel.  Es  wirkt  in  starker  Konzentration 
langsam  und  schmerzlos  ätzend  oder  hautauflösend,  verdünnt  nur  anti¬ 
septisch  {Gonorrhöe). 

Arctostaphylos  Uva  Ursi  enthält  das  Glykosid  Arbutin,  das  bei 
der  Spaltung  Zucker,  Hydrochinon  und  Methylhydrochinon  liefert,  das 
bittere  Erikolin,  gleichfalls  ein  Glykosid,  das  kampferähnliche  Urson 
und  endlich  etwa  30%  Gerbsäure  und  Gallussäure.  Ein  Dekokt  der 
Blätter  hat  schwach  diuretische  Eigenschaften  und  bewirkt,  daß  der 
Urin  lange  der  Fäulnis  widersteht;  es  wird  bei  katarrhalischen  Zu¬ 
ständen  der  Harnwege,  namentlich  bei  Cystitis  mit  stinkendem,  trübem 
und  alkalischem  Urin  angewandt.  Welcher  von  den  Bestandteilen  der 
wichtigere  ist,  ist  noch  nicht  sicher  entschieden.  Vermutlich  muß  ein 
Teil  der  Wirkung  dem  Arbutin  zugeschrieben  werden,  das  schon  an 
sich  schwach  antiseptisch  wirkt  und  jedenfalls  in  alkalischem  und 
bakterienreichem  Urin  Hydrochinon  abgeben  kann.  Ursprünglich  wurde 
das  Hauptgewicht  auf  die  Gerbsäure  gelegt,  indessen  kaum  mit  Recht, 
da  sie  im  Urin  als  Gallussäure,  die  keine  adstringierenden  Eigen¬ 
schaften  hat  (s.  das  Kapitel  über  adstringierende  Mittel),  ausgeschieden 
wird. 

Arbutin  und  Gerbsäure  finden  sich  auch  in  der  Preißelbeerpflanze, 
Vaccinium  Vitis  idaea,  deren  Blätter  zu  den  vielen  unwirksamen  Volks¬ 
mitteln  gegen  Rheumatismus  gehören. 

Präparate  und  Dosen. 

Resorcinum,  Resorcin,  C6H4(OH)2,  farblose  Tafeln  oder  Prismen  von  kratzen¬ 
dem  süßlichem  Geschmack,  leicht  löslich  in  allen  gewöhnlichen  Lösungsmitteln. 
Innert.  0,1 — 0,5  pro  dosi.  Bei  Diarrhöe  1/2 — Iproz.  Lösung,  für  Erwachsene 
1  Eßlöffel  (gern  mit  Tinct.  opii),  für  Kinder  1  Teelöffel  aller  zwei  Stunden.  Äußert. 
in  5 — öOproz.  Paste  oder  Salbe,  je  nachdem  wie  stark  man  die  hautauflösende 
Wirkung  wünscht.  (Rp. :  Resorc.  10,0,  Adip.  Lanae  cum  Aqua  20,0:  Lupus;  Rp.; 
Resorc.  2,0,  Zinc.  oxydat.,  Amyl.  Tritic.  aa  5,0,  Vaselini  10,0:  Akne.)  Bei  akuten 
Ekzemen  Iproz.  Umschläge.  Zur  Injektion  bei  Gonorrhöe  V2 — Iproz.,  zur  Blasen¬ 
irrigation  1 — Öproz.  Lösung. 

Folia  Uvae  Ursi,  Bärentraubenblätter,  umgekehrt  eiförmige,  lederartige,  mit 
netzförmigem  Adergeflecht  versehene,  etwa  2  cm  lange  und  1  cm  breite  Blätter 
von  Arctostaphylos  Uva  Ursi  (Ericaceae),  einem  im  größten  Teil  von  Europa  sowie 
in  dem  nördlichen  Asien  und  Amerika  verbreiteten  kriechenden  Busch.  Innert. 
in  lOproz.  Dekokt,  1  Eßlöffel  4— 6 mal  tägl. 
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Dreiwertige  Phenole. 

Von  den  dreiwertigen  Phenolen  wird  nur  das  Fyrogallol  be¬ 
nutzt.  Es  wird  oft  auch  als  Pyrogallussäure  bezeichnet,  wegen  der 
sauren  Reaktion,  die  eine  wässerige  Lösung  beim  Stehen  an  der  Luft 
annimmt. 

Die  wichtigste  Eigenschaft  des  Pyrogallols  ist  eine  starke  Affinität 
zum  Sauerstoff.  Es  reduziert  schon  bei  gewöhnlicher  Temperatur 
Silbersalze  zu  metallischem  Silber  und  dient  in  der  Gasanalyse  als 
Absorptionsmittel  für  Sauerstoff.  Innerhalb  des  Organismus  wirkt  das 
Pyrogallol  hauptsächlich  als  ein  Blutgift,  das  die  roten  Blutkörperchen 
so  verändert,  daß  ihr  Hämoglobin  an  das  Blutplasma  abgegeben  und 
in  ]\[ethämoglobin  verwandelt  wird.  Das  Blut  wird  schokoladefarbig, 
es  tritt  Hämoglobin-  und  Methämoglobinurie  auf,  akute  Nephritis  mit 
Albuminurie,  und  die  Harnji;anälchen  können  so  mit  abgestoßenen 
Epithelien  und  Blutkörperchen  angefüllt  sein,'  daß  die  Harnsekretion 
stockt.  Die  wichtigsten  klinischen  Symptome  sind  Diarrhöe  und  Er¬ 
brechen,  Ikterus,  Frostanfälle,  fibrilläre  Muskelzuckuugen,  und  den 
Schluß  der  Vergiftung  bilden  Anurie  und  das  wohlbekannte  Bild  der 
Urämie. 

Pyrogallol  wird  unschwer  durch  die  Haut  resorbiert  und  zum  Teil 
unverändert  als  eine  gepaarte  Schwefelsäure  ausgeschieden,  zum  Teil 
in  unbekannte  Substanzen  übergeführt,  die  allein  den  Urin  tief  grün, 
in  Verbindung  mit  Blutfarbstoffen  fast  schwarz  färben. 

Auf  Wundflächen  und  Schleimhäuten  wirkt  Pyrogallol  mild  ätzend, 
auf  intakter  Haut  nur  leicht  reizend,  färbt  aber  die  Haut  sch^varz. 

Pyrogallol  wird  im  wesentlichen  bei  Psoriasis  angewandt.  Es 
ist  freilich  weniger  wirksam  als  das  Chrysarobin,  eignet  sich  aber,  da 
es  weniger  reizt  und  die  Verfärbung  der  Haut  rascher  verschwindet, 
besser  zur  Behandlung  des  Gesichtes.  Es  wird  ferner  bei  Lupus  ge¬ 
braucht,  wo  es  auf  das  kranke  Gewebe  stärker  ätzend  wirkt  als  auf 
die  gesunden  Granulationen,  sowie  gegen  verschiedene  parasitäre  Haut¬ 
krankheiten,  z.  B.  Favus,  Herpes  tonsurans  und  Ekzema  marginatum. 
Bei  Ozaena  und  übelriechenden  Ulzerationen  (Krebs)  wirkt  Pyrogallol 
desodorierend.  Die  Anwendung  muß  wegen  der  Giftigkeit  und  der 
leichten  Resorption  so  eingerichtet  werden,  daß  die  Gesamtmenge,  die 
gebraucht  wird,  5g  in  24  Stunden  nicht  übersteigt.  Größere  Haut¬ 
partien  auf  einmal  mit  stärkeren  Salben  oder  Lösungen  zu  behandeln, 
verbietet  die  Rücksicht  auf  unangenehme  Erytheme,  die  sich  dabei 
einstellen  können. 


238 


Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel.- 


Präparate. 

Pyrogalloliim,  „Acidum  pyrogallicum“,  Pyrogallol,  Cp  113(011)3.  Farblose, 
glänzende,  sehr  leichte  Blättchen  und  Nadeln,  leicht  löslich  in  Wasser  und  Al¬ 
kohol.  Außerl.  bei  Psoriasis  und  Lupus  in  5 — lOproz.  Salbe,  bei  parasitären  Haut¬ 
krankheiten  in  1 — 2proz.  alkoholischer  Lösung,  bei  Ozaena  und  übelriechenden 
Wunden  in  dproz.  wässeriger  Lösung. 

Lenigallol  (Pyrogalloltriacetat)  und  Saligallol  (Pyrogalloldisalicylat),  die  beide 
in  der  gleichen  oder  doppelten  Menge  Aceton  gelöst  zur  Einpinselung  gebraucht 
werden,  können  das  Pyrogallol  nicht  vollständig  ersetzen. 

Gallacetophenon,  C6H2(OH)3  •  COCpHj,  wird  aus  Benzoesäure  und  Pyrogallol 
hergestellt  und  ist  als  Farbstoff  unter  dem  Namen  „Alizaringelb“  bekannt;  ein 
mildes  Psoriasismittel,  weniger  reduzierend,  weniger  giftig  und  weniger  wirksam 
als  Pyrogallol;  lOproz.  Salbe. 

Chrysarobin. 

Chrysarobin,  ein  Gemisch  mehrerer  Derivate  des  im  Steinkohlen¬ 
teer  vorkommenden  Kohlenwasserstoffes  Anthracen  Cj4Hjo  ist  der 
wirksame  Bestandteil  des  merkwürdigen  „Goapulvers“^  das  als  gelb¬ 
braune  oder  ockergelbe  Masse  große  Hohlräume  von  Andira  Araroba, 
einem  brasilianischen,  zu  den  Leguminosen  gehörigen  Baum,  ausfüllt. 

Chrysarobin  schließt  sich  in  chemischer  wie  therapeutischer  Hin¬ 
sicht  dem  Pyrogallol  an.  Es  nimmt,  namentlich  bei  Anwesenheit  von 
Alkalien,  gierig  Sauerstoff  auf  und  geht  in  Chrysophansäure  über. 
Auf  der  Haut  und  noch  mehr  auf  Schleimhäuten  wirkt  es  reizend, 
ruft  von  Fieber  begleitete  Erytheme  (seltner  Pustelbildung)  hervor 
und  erzeugt,  ins  Auge  gebracht,  eine  starke  Entzündung,  die  zu  Horn¬ 
hauttrübungen  führen  kann.  Es  wird  leicht  von  der  Haut  aus  resor¬ 
biert  und  im  Urin  teils  als  Chrysophansäure  —  kenntlich  daran,  daß 
sich  der  Urin  wie  beim  Gebrauch  von  Rhabarberwurzel  bei  Zusatz  von 
Kalilauge  oder  Ammoniak  rot  färbt  ~,  teils  als  nicht  näher  bekannte 
Substanzen,  die  Nierenreizung  und  Albuminurie  hervorrufen  können, 
ausgeschieden.  Innerlich  genommen  bewirken  schon  wenige  Zenti¬ 
gramm  Erbrechen  und  Durchfall,  größere  Dosen  Nierenschmerzen  und 
Hämaturie. 

Therapeutische  Anwendung.  Chrysarobin  ist  das  am  sichersten 
und  schnellsten  wirkende  Mittel  gegen  Psoriasis^  vermag  aber  eben¬ 
sowenig  wie  jede  andere  Lokalbehandlung  dieser  Krankheit  Rezidiven 
vorzubeugen.  Unter  täglicher  Einreibung  mit  10 — 25  proz.  Salbe  be¬ 
ginnt  sehr  rasch  die  Schuppenbildung  abzunehmen,  und  die  Efflores- 
zenzen  werden  flacher.  Gleichzeitig  wird  die  gesunde  Haut  vSitz  einer 
Elntzündung,  die  sich  bis  weit  über  die  behandelte  Region  hinaus  er- 

4 

strecken  kann.  Schließlich  stellen  sich  die  ursprünglich  von  Psoriasis 
ergriffenen  Hautpartien  als  glatte,  vollständig  weiße  Flecken  dar,  die 
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stark  gegen  die  umgebende,  zunächst  rot,  später  braun  oder  braun¬ 
violett  gefärbte  Haut  abstechen.  Wie  das  Pyrogallol  ist  auch  das 
Chrysarobin  gegen  verschiedene  parasitäre  HaiitTcranTcheiten  wirksam, 
z.  B.  Herpes  tonsarans,  Ekzema  marginatum,  Pityriasis  versicolor. 
Es  hat  den  Nachteil,  außer  Haut  und  Nägel  auch  die  Wäsche  braun¬ 
violett  zu  färben  und  darf  mit  Rücksicht  auf  die  Augen  nicht  oder  nur 
mit  äußerster  Vorsicht  im  Gesicht  oder  auf  der  behaarten  Kopfhaut 
angewandt  werden,  ebenso  dürfen  nicht  größere  Hautpartieii  auf  einmal 
damit  behandelt  werden.  Beinahe  frei  von  diesen  Unzuträglichkeiten, 
aber  dafür  auch  weniger  wirksam,  ist  das  mit  dem  Farbstoff  Alizarin 
verwandte,  ebenfalls  sehr  sauerstoffgierige  Anthrarohin ,  das  zur  Be¬ 
handlung  von  Psoriasis  des  Gesichtes  und  der  behaarten  Kopfhaut 
empfohlen  wird. 

Präparate. 

Chrysarobinum,  Chrysarobin,  C3nH26  0  7;  gelbes,  leichtes,  kristallinisches 
Pulver,  dargestellt  durch  Reinigung  des  rohen  Goapulvers,  beinahe  unlöslich  in 
Wasser.  In  Kalilauge  löst  es  sich  mit  gelber  Farbe,  die  unter  Bildung  von  chry- 
sophansaurem  Kalium  bald  in  Rot  übergeht,  iiußerl.  in  10 — 25  %  Salbe,  in  Kol¬ 
lodium  (10%)  oder  Gelatine  (5 — 15%). 

Anthrarobimim,  gelblich-weißes,  in  Wasser  unlösliches  Pulver.  Äußert,  als 
10— 20proz.  Salbe  oder  Lösung  in  Alkohol  oder  Glyzerin. 

Gignolinum,  1,8  Dioxyanthranol,  synthetisches,  starkwirkendes  Ersatzpräparat 
des  Chrysarobins.  Gelbes,  in  ChJoroform  und  in  Benzol  leicht  lösliches  Pulver. 
Äußert,  als  Lösung  in  Benzol  (zur  Pinselung),  oder  5proz.  Salbe. 


Naphthol. 

Naphthole  entstehen  aus  dem  Kohlenwasserstoff  Naphthalin  auf 
dieselbe  Art  wie  Karbolsäure  aus  Benzol,  indem  ein  Wasserstotfatom 
durch  Hydroxyl  ersetzt  wird.  Während  es  aber  nur  eine  Karbolsäure 
gibt,  da  die  OH-Gruppe  nur  eine  Art  der  Stellung  im  Benzol  ein¬ 
nehmen  kann,  existieren  zwei  Naphthole,  denn  OH  kann  entweder 
direkt  neben  den  die  beiden  Benzolringe  verbindenden  Kohlenstoff¬ 
atomen  stehen  oder  getrennt  von  ihnen: 

OH 


Naphthalin.  «-Naphthol.  /9-Naphthol. 


Das  /9-Naphthol,  oft  nur  als  Naphthol  bezeichnet,  ist  in  die  Medizin 
eingeführt  und  in  die  Pharmakopoen  aufgenommen  worden. 

Die  Wirkungen  des  Naphthols  sind  im  ganzen  dieselben  wie  die 
aller  Mitglieder  der  Phenolreihe.  Seine  Dämpfe  oder  verdünnte 
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Lösungen  wirken  reizend  auf  die  Sckleimiiäute,  starke  Lösungen  auch 
auf  die  Haut,  bei  langdauernder  Anwendung  oberflächlich  ätzend  und 
nekrotisierend.  Die  bakteriziden  Wirkungen  sind  stärker  als  die  der 
Karbolsäure.  Resorbiert  ruft  es  bei  den  meisten  Tieren  erst  heftige 
Krämpfe,  dann  Lähmung  und  Bewußtlosigkeit,  Durchfälle  und  schließ¬ 
lich  Tod  durch  Asphyxie  bei  noch  bestehender  Herzaktion  hervor. 
Als  wichtig  für  die  Praxis  sei  erwähnt,  daß  Naphthol  sehr  leicht  durch 
die  Haut  resorbiert  wird,  bei  seiner  Ausscheidung  die  Nieren  stärker 
reizt  und  weit  eher  eine  heftige  akute  Nephritis  mit  Albuminurie, 
Hämaturie,  verminderter  Diurese  und  urämischen  Symptomen  hervor¬ 
ruft  als  die  übrigen  aromatischen  Antiseptika.  Beim  Menschen  können 
schon  Dosen,  die  sonst  nicht  giftig  wirken,  zu  ernster  Nierenschädigung 
führen. 

Therapeutische  Anwendung.  /9-Naphthol  wurde  von  Kaposi  in 
die  Hauttherapie  eingeführt  als  ein  wirksames  und  reinliches  Ersatz¬ 
mittel  für  Teer,  dessen  Hautwirkungen  und  Indikationen  es  teilt.  Es 
kommt  zur  Anwendung  bei  chronischen,  trockenen  Elczemen^  bei  leichten 
Fällen  von  Psoriasis^  bei  Ahne  und  parasitären  Hauthranhheiten,  wie 
Scabies^  Favus,  Herpes  tonsurans  und  Ekzema  marginatum,  wirkt 
lindernd  (lokalanästhesierend)  bei  Pruritus  und  erweist  sich  nach 
Kaposi  auch  bei  Prurigo  sowie  hei  Hyperhidrosis  pediim  et  manuum 
wirksam. 

Bei  Ozaena  wirkt  Naphthol  desodorierend.  Von  französischen 
Ärzten  wird  es  zu  innerlichem  Gebrauch  als  Darmantiseptikum  emp¬ 
fohlen,  besonders  bei  Typhus  und  der  chronischen  Dysenterie  der 
Tropen.  —  Mit  Rücksicht  auf  die  Nieren  dürfen  immer  nur  kleine 
Hautpartien  auf  einmal  mit  stärkeren  Naphthollösungen  oder  -salben 
behandelt  werden,  und  der  Urin  ist  von  Zeit  zu  Zeit  auf  Eiweiß  zu 
untersuchen.  Bei  Eierenkrankheiten  ist  Naphthol  kontraindiziert. 

Es  sind  in  den  letzten  Jahren  eine  ganze  Anzahl  zusammengesetzter  Naph- 
tholver  bind  ungen  bergesteil  t  und  in  verschiedenen  Richtungen  versucht  worden. 
Salinaphthol  (Betol)  und  Benxonaphthol,  die  im  Magen  nicht  verändert  werden  und 
dort  nicht  reizen,  die  aber  'im  Darm  in  Naphthol  und  Salicylsänre,  bzw.  Benzoe¬ 
säure  gespalten  werden,  sind  Darmantiseptika,  das  letztgenannte  ist  auch  gegen 
akuten  Gelenkrheumatismus  angewandt  worden.  Epikarm,  ein  Kondensations^ 
produkt  von  Naphthol  und  Kresotinsäure,  kann  am  besten  als  ein  milder  wirken¬ 
des,  weniger  giftiges  Naphthol  charakterisiett  werden,  das  nur  selten  Nieren¬ 
reizung  hervorrul’t.  Es  erzeugt  eine  oberflächliche  Ätzung  der  Oberhaut  und 
wird  angewandt  bei  Seborrhoea  capitis  mit  Haarausfall,  Pernionen,  Pruritis, 
Prurigo  und  namentlich  bei  Scabies. 

Präparate  und  Dosen. 

Naphtholuin,  /^-Naphthol,  C,oH70H.  Farblose,  seidenglänzende  Kristalle 
von  karbolsäureähnlichem  Geruch,  beinahe  unlöslich  in  Wasser,  leicht  löslich  in 
Alkohol  und  fetten  Ölen.  Äußert,  in  1— 10 proz.  Salbe  oder  Lösung;  bei  Scabies: 


Kreosot. 
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Rp.  Naphtholi  15,0,  Sap,  kalin.  50,0,  Vaselini  100,0;  gegen  Jucken  2 — 5proz.  Lö¬ 
sung  in  Olivenöl  oder  Spiritus,  bei  Fuß-  oder  Handschweiß  2proz.  alkohol.  Lösung* 
Innerl.  0,4 — 0,5  mehrmals  tägl. 

Salinaphtholum,  Betol,  Salicylsäurenaphtholester,  C6H4OHCOOC10H7.  Farb¬ 
lose,  fast  geruchlose,  in  Wasser  unlösliche  Blättchen.  Innerl.  0,5  2 — 6 mal  tägl. 

Benxonaphtholwii,  Benzoesäurenaphtholester,  C6H5COOC10H7 ;  weiße,  mikro¬ 
skopische,  in  Wasser  beinahe  unlösliche  Kristalle.  Innerl.  0,25—0,5  pro  dosi,  2,0 
bis  4,0  pro  die. 

Epicarinum,  Naphtholkresotinsäure,  C10H6OHC6H3CH2OHCOOH.  In  Al¬ 
kohol  und  Äther  lösliches  Pulver  von  gelbrosa  Farbe.  Äiißerl.  in  10— 20proz. 
Salbe  oder  Lösung.  Bei  Seborrhoea  capitis  wird  empfohlen:  Rp.  Epicar.  5,0> 
Aetheris  15,0,  Spirit.  80,0  zur  tägl.  Einreibung.  Bei  Scabies:  Rp.  Epicar.  30,0, 
Sap.  kalin.  50,0,  Vaselini  100,0.  Bei  Prurigo  lOproz.  alkoholische  Lösung. 


Kreosot. 

Kreosot  wird  durch  Destillation  von  Buchenholzteer  dargestellt. 

« 

Es  ist  keine  einheitliche  chemische  Verbindung,  sondern  ein  Gemisch 
verschiedener  Teersubstanzen,  deren  Siedepunkt  bei  220^  liegt.  Die 
wichtigsten  Bestandteile  sind  der  Methylester  des  Brenzkatechins,  das 

OH 

GuajaTcol:  C6H4<<qqjj  und  das  homologe  Phenol,  der  Methylester 

3 

OIHT 

des  Homobrenzkatechins,  Kreosol:  CøH3(CH3)<CQQj^  . 

Sowohl  hinsichtlich  der  Lokal-  wie  der  Allgemeinwirkung  verhält 
sich  Kreosot  mit  nur  geringen  Abweichungen  wie  Karbolsäure.  Es 
wirkt  eher  stärker  antiseptisch,  dagegen  weniger  ätzend  und  minder 
giftig.  Kreosot  wird  mit  großer  Leichtigkeit  sowohl  von  der  Haut  wie 
von  Schleimhäuten  aus  resorbiert.  Bei  Menschen  und  Tieren  nimmt 
nach  subkutanen  Kreosotinjektionen  die  Exspirationsluft  einen  aroma¬ 
tischen  Geruch  an.  Es  ist  indessen  nur  ein  sehr  geringer,  quantitativ 
kaum  bestimmbarer  Teil,  der  durch  die  Lungen  ausgeschieden  wird; 
die  Hauptmenge  verläßt  den  Körper  durch  die  Nieren  und  kommt  in 
Form  der  gewöhnlichen  gepaarten  Schwefelsäuren  zum  Vorschein,  die 
oxydiert  werden  und  dem  Urin  eine  dunkle  Farbe  verleihen. 

Therapeutische  Anwendung.  Kreosot  wird  ähnlich  wie  Karbol¬ 
säure  zu  verschiedenen  Zwecken  benutzt,  das  Hauptinteresse  konzen¬ 
triert  sich  aber  auf  seine  Anwendung  gegen  Lvngentuberlculose.  Schon 
wenige  Jahre,  nachdem  Beichenbach  (1830)  es  aus  dem  Buchenholz¬ 
teer  hergestellt  und  ihm  den  Namen  gegeben  hatte,  der  seine  fleisch¬ 
konservierende  Eigenschaft  bezeichnet,  wurde  es  von  französischen 
Ärzten  bei  chronischen  Katarrhen  der  Luftwege,  speziell  bei  Phthise 
verordnet.  EineZeitlang  halbverges^en,  wurde  es  seit  1887  aufSommer- 

brodts  warme  Empfehlungen  wieder  hervorgeholt  und  gehörte  einige 
Poulssoü,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage.  16 
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Jahre  zu  den  obligaten  Tuberkulosemitteln.  In  den  letzten  Jahren  ist 

es  wieder  in  den  Hintergrund  gedrängt  worden. 

.•  •  _  ___ 

Uber  die  Erfolge  der  Kreosotbehandlung  sind  die  Anschauungen 
geteilt.  Die  meisten,  die  über  ausgedehnte  Erfahrungen  auf  diesem 
Gebiete  verfügen,  meinen,  daß  der  Appetit  und  damit  der  Ernährungs¬ 
zustand  der  Patienten  günstig  beeinflußt  werde,  daß  Fieber  und  Nacht¬ 
schweiße  oft  abnehmen,  daß  man  aber  irgendwelchen  Einfluß  auf  die 
Lungenaffektionen  nicht  erwarten  dürfe.  Sicher  sind  früher  viele 
Heilungen  fälschlich  dem  Kreosot  zugeschrieben  worden,  denn  die  Er¬ 
fahrungen  späterer  Jahre  haben  gezeigt,  wieviel  die  diätetisch-hygienische 
Behandlung  ohne  Medikamente  vermag,  und  uns  davon  unterrichtet, 
daß  die  Tuberkulose  eine  sehr  viel  weiter  verbreitete  Krankheit  ist, 
als  früher  angenommen  wurde,  die  häufig  spontan  ausheilt. 

Auch  über  die  Art  der  Wirliiing  haben  sich  verschiedene  An¬ 
schauungen  geltend  gemacht.  Eins  ist  sicher,  daß  Kreosot  nicht  ver¬ 
mag,  die  in  der  Lunge  oder  an  andern  Stellen  lebenden  Tuberkel¬ 
bazillen  zu  töten.  Ob  es  hemmend  auf  ihr  Wachstum  wirken  kann, 
ist  auch  sehr  zweifelhaft,  da  die  phenol ähnlichen  Bestandteile  im 
Organismus  sehr  bald  in  gepaarte  Schwefelsäuren  übergeführt  werden, 
deren  antiseptische  Wirkung  gering  oder  gleich  Null  ist.  Manche 
führen  die  guten  Wirkungen  auf  den  Ernährungszustand  und  das  All¬ 
gemeinbefinden,  die  eine  Kreosotkur  unleugbar  hat,  darauf  zurück, 
daß  es  gleich  den  Bittermitteln  den  Appetit  reizt,  und  nehmen  ferner 
an,  daß  es  in  seiner  Eigenschaft  als  Antiseptikum  den  Darmkanal 
gegen  sekundäre  Infektion  schützt.  Statt  des  Kreosots,  dessen  Zu¬ 
sammensetzung  nicht  konstant  ist,  wird  bisweilen  sein  Hauptbestand¬ 
teil,  das  GuajaJcol,  das  weniger  ätzend  aber  sonst  in  derselben  Weise 
zu  wirken  scheint,  angewandt. 

Kreosot  und  Guajakol  sind  nur  anwendbar  bei  der  beginnenden, 
langsam  verlaufenden  Phthise.  Sie  müssen  lange  Zeit  in  hohen  Dosen 
gegeben  werden,  durch  Monate  und  Jahre  mit  passenden  Unter¬ 
brechungen.  Diese  langwierige  Behandlung  kann  schwierig  durchzu¬ 
führen  sein,  teils  weil  der  Geruch  und  Geschmack  beider  Präparate 
mit  der  Zeit  widerwärtig  werden,  teils  weil  es  ätzende  Flüssigkeiten 
sind,  die,  anstatt  die  Magenfunktion  zu  béssern,  oft  die  entgegengesetzte 
Wirkung  haben.  Um  diesen  Schattenseiten  abzuhelfen,  kann  man 
einen  Ausweg  wählen,  der  seit  einiger  Zeit  mit  großem  Erfolg  bei 
Arzneimitteln,  die  unangenehme  oder  schädliche  Wirkungen  auf  den 
Magen  haben,  gewählt  worden  ist,  nämlich,  daß  man  Verbindungen 
anwendet,  die  im  Magen  unlöslich  sind  und  erst  in  dem  alkalisch 
reagierenden  Darmsaft  ihren  wirksamen  Bestandteil  abgeben.  Dieses 
Prinzip  liegt  zahlreichen  modernen  Kreosot-  und  Guajakolpräparaten 


Kreosot. 
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zugTunde.  Man  muß  dabei  allerdings  auf  die  vermutete  günstige  Magen¬ 
wirkung  verzichten,  kann  aber  zum  Entgelt  dafür  viel  größere  Dosen 
als  von  dem  freien  Kreosot  oder  Guajakol  geben,  denn  die  Spaltung 
gebt  in  dem  schwach  alkalischen  Darminhalt  so  langsam  vor  sich,  daß 


immer  nur  geringe  Mengen  auf  einmal  ins  Blut  übertreten,  wo  sie 

*  *  *  * 

bald  durch  Überführung  in  Atherschwefelsäuren  unschädlich  gemacht 
werden.  Man  hat  heute  die  Wahl  zwischen  vielen  solchen  Verbindungen, 
z.  B.  KreosotJcarhonat ,  Guajalcollcarhonat ,  Benzoylguajakol  u.  a.  mehr 
(s.  u.),  die  alle  das  gemeinsam  haben,  daß  sie  den  Magen  unverändert 
passieren  und  erst  im  Darm  in  Kreosot  oder  Guajakol  und  die  be¬ 
treffenden  Säuren  zerlegt  werden.  Für  die  resorptive  Wirkung  ist  es 
wohl  gleichgültig,  welche  von  diesen  Zusammensetzungen  man  wählt. 

Außer  bei  Lungentuberkulose  werden  Kreosot  und  die  verwandten 
Präparate  auch  bei  gewöhnlicher  und  putrider  Bronchitis ^  bisweilen 
auch  bei  Pneumonie  angewandt. 


Präparate  und  Dosen. 

Kreosotum,  Kreosot,  hellgelbe  Flüssigkeit  von  rauchigem  Geruch  und  bren¬ 
nendem  Geschmack.  Innerl.  0,02—0,05 — 0,5  pro  dosi,  bis  1,5  pro  die,  in  Pillen, 
schleimigen  Vehikeln,  z.  ß.  Gerstenschleim,  in  Wein  oder  in  Kapseln,  enthaltend 
0,05  Kreosot  -(-  Tran  oder  Olivenöl.  Wird  am  besten  dreimal  tägl.  nach  den 
Hauptmahlzeiten  gegeben,  anfangs  kleine  Dosen,  z.  B.  0,05.  Manche  gehen  bis 
zum  Doppelten  der  hier  angegebenen  Maximaldosis  und  noch  weiter;  „Die  pas¬ 
senden  Dosen  sind  die  größten,  die  vertragen  werden“.  Bei  den  hohen  Dosen 
müssen  der  Zustand  der  Patienten  und  der  Harn  kontrolliert  werden. 

Piliäae  Kreosoti;  jede  Pille  enthält  0,05  Kreosot. 

Guajacolwn,  Guajakol,  C6H4OH  •  OCH3,  in  chemisch  reinem  Zustande  farb¬ 
lose,  bei  oßo  schmelzende  Kristalle.  Das  gewöhnliche  Präparat  ist  eine  farblose 
Flüssigkeit,  die  weniger  unangenehm  riecht  als  Kreosot.  Innerl.  0,05 — 0,1,  steigend 
bis  1,0  oder  mehr  tägl.,  in  schleimiger  Flüssigkeit  usw.  wie  Kreosot. 

Kreosotum  carbonicum,  Kreosotkarbonat,  auch  Kreosotal  genannt,  ein  Gemisch 
der  Karbonate  der  im  Kreosot  vorkommenden  Phenole.  Gelbliche,  etwas  dick¬ 
flüssige,  fast  geruchlose,  bitterschmeckende  Flüssigkeit.  Innerl.  1/2 — 1  Teelöflel 
d — 5  mal  tägl. 

Guajacolum  cm-bonicum,  Guajakolkarbonat,  „Duotal“  (CeH40CH30)2C0. 
Weißes,  wasserlösliches,  kristallinisches  Pulver,  geruch-  und  geschmacklos.  Innerl. 
0,2 — 1,0  morgens  und  abends,  langsam  steigend  bis  auf  ü,0  tägl. 

Guajacolum  camphoricum,  Guacamphol,  Guajakolkampfersäureester.  S  unter 
Kampfer  S.  167. 

Guajacolum  Benzoylguajakol,  „Benzosol“,  C6H40CH3-0-C0C6H5. 

Färb-,  geschmack-  und  geruchlose  kleine  Kristalle.  Innerl.  0,25  dreimal, tägl., 
steigend  bis  2,0 -d,0  pro  die. 

Ähnliche  Präparate  gibt  es  in  überflüssiger  Menge,  z.  B.  Kreosotum  valey'iani- 
cum  („Eosot“)  und  Guajacolum  valerianicum  („Geosot“),  beides  ölartige  Flüssig¬ 
keiten,  0,2  in  Gelatinekapseln,  3 — 9  Kapseln  tägl.,  Thiolwl  (guajakolsulfosaures 
Kalium;,  weißes  Pulver,  2,0— 5,0  tägl.,  Sirolin  (Lösung  des  vorigen  in  Sirup. 
Aurantii),  1  Teelöffel  3— 4 mal  tägl.,  ganz  zweckmäßig  für  Kinder.  Krcosohtm 
tannicum  (  Tannosal)  0,5— 1,0  dreimal  tägl.,  Guajasanol  (salzsaures  Diäthylglykokoll- 
guajakol),  weißes  Pulver,  3,0—12,0  tägl.  in  Stärkekapseln  oder  3,0— 4,0  in  konz. 
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wässeriger  Lösung  subkutan  injiziert,  Ouajaliose,  Guajakol  und  Somatose  ent¬ 
haltender  Sirup,  dreimal  tägl.  ein  Eßlöffel  usw.  Euguform^  acetyliertes  Konden¬ 
sationsprodukt  von  Formaldehyd  und  Guajakol,  farbloses,  unlösliches  Pulver, 
ist  ein  neues  Wundmittel,  das  als  Streupulver  und  in  lOproz,  Salbe  ge¬ 
braucht  wird. 


Teer  und  Ichthyol. 

Unter  Teer  versteht  man  dickflüssige,  braune  oder  schwarze 
Flüssigkeiten,  die  .  man  durch  trockene  Destillation  von  Holz  der 
'  Nadel-  und  Laubbäume,  von  Kohle,  von  Tierabfällen  (Horn,  Häuten, 
Klauen,  Knochen)  oder  von  geologischen  Formationen,  Erdschichten 
und  Schiefern,  die  kohlenstoffhaltige  Reste  einer  früheren  Tier-  oder 
Pflanzenwelt  einschließen,  erhält.  Infolge  der  Darstellungsart  ent¬ 
halten  die  verschiedenen  Teersorten  die  mannigfaltigsten,  bei  der 
Erhitzung  entstandenen  Produkte,  die  je  nach  dem  Ausgangsmaterial 
wechseln. 

Holzteer. 

Die  durch  trockene  .Destillation  von  Holz  dargestellten  Teersorten 
reagieren  sämtlich  sauer,  da  sie  neben  Phenolen,  aromatischen  Kohlen¬ 
wasserstoffen  und  harzartigen  Körpern  mehrere  Prozent  der  niederen 
Fettsäuren,  namentlich  Essigsäure,  enthalten.  Buchenholzteer  ist 
reicher  an  Kreosot  als  Teer  von  Nadelbäumen,  aber  im  übrigen  sind 
die  Zusammensetzung  und  die  Wirkung  aller  Pflanzenteere  einiger¬ 
maßen  gleichartig.  Auf  der  Haut  erzeugen  sie  in  unverdünntem 
Zustand  Entzündung.  Die  Haut  rötet  sich,  wird  von  den  Säuren  und 
Phenolen  der  Teere  oberflächlich  geätzt  und  Sitz  einer  ödematösen 
Infiltration,  die  die  Epidermis  in  Blasen  abhebt.  Anhaltende  An¬ 
wendung  führt  zu  einer  tieferen,  pustulösen  Entzündung  der  Follikel, 
deren  Mündungen  sich  schwarz  färben  wie  von  Komedonen  (Teerakne). 
Die  Hautreizung  kann  von  starkem  Jucken  begleitet  sein,  aber  ander¬ 
seits  können  die  schwach  lokalanästhesierenden  Eigenschaften  derPhenole 
(vgl.  Karbolsäure)  auch  bewirken,  daß  Teer  oft  sehr  wirksam  gegen 
Jucken  ist.  Innerlich  wirkt  Teer  stark  reizend  auf  die  Schleimhäute 
und  kann  in  großen  Dosen  heftiges  Erbrechen,  Leibschmerzen,  Diarrhöe 
und  Kollaps  hervorrufen.  Die  aromatischen  Bestandteile  werden  leicht 
durch  die  Haut  und  die  Schleimhäute  resorbiert  und  können  bei  un¬ 
vorsichtiger  Anwendung  über  große  Regionen  (z.  B.  bei  zu  energischen 
Scabieskuren)  akute  Nephritis  mit  eiweißhaltigem,  grünschwarzem  Urin 
hervorrufen;  der  Tod  tritt  unter  denselben  Symptomen  von  seiten  des 
Zentralnervensystems  wie  bei  einer  Karbolsäure-  oder  Kreosotvergiftung 
ein.  Einige  Teerbestandteile,  wahrscheinlich  Harzsäuren  und  Terpene, 
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werden  auch  im  Bronchials-ekret  und  im  Schweiß,  der  einen  eigen¬ 
artigen,  aromatischen  Geruch  annimmt,  ausgeschieden. 

Therapeutische  Anwendung.  Die  verschiedenen  Holzteere  werden 
bei  Haiitkrcinlch eiten  benutzt,  sie  sind  heute  indessen  zum  großen  Teil 
durch  Naphthol,  Resorcin  und  ähnliche  Stoffe  abgelöst,  deren  An¬ 
wendung  bequemer  und  reinlicher  ist.  Die  Indikationen  für  Teer 
(parasitäre  Krankheiten,  speziell  Scabies,  chronische,  trockene  Ekzeme, 
Hautjucken  usw,),  sind  dieselben  wie  für  die  genannten  reinen  Sub¬ 
stanzen.  Auch  in  der  Wiindhehandlung  hat  Teer  neueren  Mitteln 
weichen  müssen  und  ist  jetzt  nur  noch  Bestandteil  älterer,  wesentlich 
von  Laien  benutzter  Präparate.  In  einigen  Ländern  ist  der  innerliche 
Gebrauch  von  Teer  bei  chronischen,  Bronchialkatarrhen  mit  reich¬ 
lichem,  purulentem  Sekret  und  bei  Cystitis  üblich,,  es  sind  bei  diesen 
Krankheiten  die  sekretionsbeschränkenden  und  desinfizierenden  Wir¬ 
kungen  der  Harzsäuren  und  Terpene,  die  sich  geltend  machen.  Teer¬ 
dämpfe  —  Teer  wird  in  eine  Schale  gegossen  und  erwärmt,  bis  ein 
starker  Geruch  das  Zimmer  erfüllt  —  werden  bisweilen  bei  putrider 
Bronchitis  und  Lungengangrän  angewandt.  Im  Volk  gilt  Teer  als  ein 
wirksames  Anthelminthikum  und  wird  oft  in  großen  Dosen  genommen. 

Steinkohlenteer, 

der  für  die  organische  Chemie  eine  so  wichtige  Rolle  als  unerschöpf¬ 
liche  Fundgrube  aromatischer  Verbindungen  spielt,  wird  hier  und  da 
als  billiges  Desinfektionsmittel  angewandt.  Er  enthält  viel  Karbol¬ 
säure  und  Naphthalin,  sowie  zahlreiche  Anilin-,  Chinolin-  und  Pyridin¬ 
basen,  die  ihm  alkalische  Reaktion  verleihen  und  ihn  giftiger  machen 
als  den  Holzteer. 

Animalischer  Teer. 

Eine  andere  Art  Teer  ist  der  animalische,  Oleum  animale  foetidiim  oder 
„Dippels  Öl“,  der  durch  trockene  Destillation  von  Knochen,  Horn,  Klauen  und 
Hautab  fällen  usw.  hergestellt  wird.  Da  das  Ausgangsmaterial  stickstoffreich  ist, 
enthält  das  Destillat  außer  Phenolen  und  Kohlenwasserstoffen  zugleich  Ammoniak 
und  zahlreiche  Stickstoff  basen,  wie  Anilin,  Pyridin  und  Chinolin.  Es  ist  daher 
giftiger  als  gewöhnlicher  Teer  und  reagiert  alkalisch.  Wurde  früher,  jetzt  kaum 
mehr,  gegen  Asthma  (Pyridinwirkung)  angewandt,  sowie  als  Anthelminthikum 
und  Nervinum. 

Ichthyol. 

Aus  den  bituminösen,  fossile  Fischreste  enthaltenden  Schiefern 
bei  Seefeld  in  Tirol  wird  durch  Destillation  ein  übelriechender,  öl¬ 
artiger  Teer  gewonnen,  der  lO^/o  Schwefel  enthält  und  seit  langer  Zeit 
ein  angesehenes  Volksmittel  ist.  Bei  Behandlung  der  rohen  Destillations¬ 
produkte  mit  konzentrierter  Schwefelsäure  werden  sie  teilweise  in  eine 
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schwefelhaltige  Säure,  Ichthyolsulfosäure,  übergeführt,  deren  Ammo¬ 
niumsalz  das  in  der  Medizin  gebrauchte  Ichthyol  („Fischöl*,  = 

Fisch)  ist.  Die  Präparation  hat  den  Zweck,  die  schwefelhaltigen 
Teerbestandteile  wasserlöslich  zu  machen,  was  sie  in  ihrer  ursprüng¬ 
lichen  Gestalt  nicht  sind. 

Ichthyol  wirkt  antiseptisch,  aber  schwächer  als  Karbolsäure.  Auf 
intakter  Haut  erzeugt  es  nur  leichte  Reizung  und  angeblich  Gefäß¬ 
kontraktion,  innerlich  in  großen  Dosen  Reizsymptome  von  seiten  des 
Magens  und  Darmes  (Durchfälle),  ohne  sonderlich  giftig  zu  sein. 
Seine  resorptiven  Wirkungen  sind  wenig  ausgeprägt  und  nicht  genau 
bekannt.  Es  wird  teils  im  Urin,  dessen  Schwefelmenge  steigt,  teils 
durch  die  Darmschleimhaut  ausgeschieden. 

Ichthyol  findet  Anwendung  in  der  gynäkologischen  Praxis  als 
antiseptisches  und  resorptionsbeförderndes  Mittel  bei  TJterushatarrhen 
und  Exsudaten  in  den  Adnexen^  sowie  namentlich  bei  HauthranT<heiten 
wie  A'kne^  nässenden  und  juchenden  Ekzemen^  Intertrigo^  leichteren 
Formen  von  Psoriasis,  Hautulzerationen,  Verbrennungen  usw.  Bei 
Erysipel  scheint  Ichthyol  lindernd  zu  wirken  und  die  Ausbreitung  der 
Infektion  zu  hemmen.  Die  innerliche  Anwendung  hat  keine  über¬ 
zeugenden  Resultate  ergeben  und  wird  dadurch  erschwert,  daß  es  den 
meisten  Patienten  beschwerliches  Aufstoßen  *  von  widerlichem  Geruch 
und  Geschmack  verursacht,  Beschwerden,  die  man  durch  Herstellung 
unlöslicher  Verbindungen  mit  Eiweiß  {Ichthalhin)  oder  Formaldehyd 
(Ichthoform),  die  das  Ichthyol  erst  im  Darm  abgeben,  zu  umgehen 
gesucht  hat. 

Präparate. 

Pix  liquida,  Teer  von  verschiedenen  Pinusarten  und  von  Larix  sibirica. 
Dunkelbraune,  ölige,  sauer  reagierende,  empyreumatische  Flüssigkeit,  die  beim 
Stehen  Kristalle  in  geringer  Menge  (Pimarsäure)  ausscheidet.  Änßerl.  zu 
Waschungen,  Pinselungen  oder  Einreibungen  als  25 — öOproz.  Salbe,  Seife  oder 
alkoholische  Lösung.  Innerl.  0,25 — 0,5  in  Pillen,  Kapseln  oder  Pastillen.  Wenn' 
Teer  zur  Inhalation  gebraucht  wird,  muß  man  ihm  etwas  Kreide  oder  Asche 
zusetzen,  um  die  flüchtigen  Fettsäuren,  deren  Dämpfe  zum  Husten  reizen,  zu  binden. 

Aqua  Picis.  Schüttelt  man  Teer  mit  Wasser,  so  gehen  Methylalkohol,  Essig¬ 
säure  samt  andern  Säuren  und  ein  Teil  von  den  Phenolen  in  das  Wasser  über, 
und  man  erhält  das  offizinelle  Teerwasser.  Wird  äußerst  selten  innerl.  eßlöffel¬ 
weise  bei  Lungenaffektionen  verordnet.  Äußert,  als  Verb  and  wasser. 

Pix  Pini,  Pix  solida  oder  Pech,  eine  schwarze,  spröde,  in  der  Wärme  zähe 
und  klebrige  Masse,  entsteht,  indem  man  Teer  so  lange  kocht,  bis  die  meisten 
flüchtigen  Bestandteile  ausgetrieben  sind. 

Acetum  'pyrolignosum  cruclum,  roher  Holzessig,  eine  braune,  nach  Teer  und 
Essigsäure  riechende  Flüssigkeit,  wird  neben  Teer  bei  der  trockenen  Destillation 
von  Holz  gewonnen.  Enthält  wechselnde  Mengen  Methylalkohol,  Aceton,  Essig¬ 
säure,  Phenole  und  andere  Teerbestandteile.  Ätißerl.  mit  bis  zu  20  Teilen  Wasser 
verdünnt  als  Antiseptikum. 
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Oleum  Junipcri  empyrcumatieum,  ,, Oleum  cadiuum“,  von  Jnniperua  Oxy- 
cedrus,  Oleum  Betulae  empyreumaticum,  „Oleum  Rusci“,  Birkenteer  und  Oleum 
Fugi  empyreumatieum^  Bnchenteer,  werden  bei  Hautkrankheiten  wie  der  gewöhn¬ 
liche  Teer  verwendet. 

Oleum  Lithanthracis  s.  Pix  Lit  kauf  hm  eis,  Steinkohlenteer;  dickflüssige, 
schwarzbraune  Flüssigkeit  von  durchdringendem  aromatischem  Geruch  und  alka¬ 
lischer  Reaktion, 

Liquor  carbonis  detergens,  aus  Steinkohlenteer  und  Quillayatinktur  bereitet 
klare,  braune  Flüssigkeit.  Mildes  Teerpräparat. 

Anthrasolum ,  „gereinigter  Teer“,  helle,  gelbe,  ölige,  nach  Teer  riechende 
Flüssigkeit,  hauptsächlich  aus  den  weniger  flüchtigen  Bestandteilen  des  Stein¬ 
kohlenteers  und  Wacholderteers  bestehend.  Äußerl.  bei  Hautkrankheiten 
wie  Teer. 

Oleum  aniuiale  foetidum^  Dippels  Öl.  Farblose  oder  gelbe,  stinkende  Flüssig¬ 
keit.  Innerl.  10 — 15  Tropfen  auf  einmal. 

lekthyolum,  Ammonium  sulfoichthyolicum,  Ichthyol.  Klare,  dunkelbraune, 
dickflüssige  Flüssigkeit,  von  unangenehmem  Geruch,  löslich  in  Wasser.  Äußerl 
entweder  ungemischt  oder  als  10— löproz,  Lösung  oder  Salbe  bei  Hautkrankheiten 
und  zur  Massage  rheumatisch  affizierter  Gelenke.  Bei  Frauenkrankheiten  lOproz. 
Glyzerinlösung  auf  Tampon.  Bei  Gonorrhöe  Iproz.  Injektionen.  Innerl  5  bis 
15  Tropfen  mehrmals  tägl.  in  Wein  oder  Fruchtsaft. 

Ichthalbinum ,  Ichthyol-Eiweiß,  graubraunes,  geruch-  und  geschmackloses 
Pulver.  Innerl  1,0 — 2,0  dreimal  tägl. 

Ickthoformium,  Ichthyol-Formaldehyd,  graues,  unlösliches  Pulver.  Innerl 
1,0  mehrmals  tägl.  gegen  Durchfall. 

Man  hat  versucht,  ichthyolähnliche  Körper  künstlich  darzustellen,  indem 
man  verschiedene  Destillationsprodukte  erst  mit  Schwefel  bei  hoher  Temperatur 
behandelte  und  sie  dann  in  Sulfosäuren  überführte.  Derartige  Präparate  sind: 

Thiolum  liquidum  oder  Th.  siccum,  fast  geruchlose,  dickflüssige,  braun¬ 
schwarze  Flüssigkeit  oder  braunes  Pulver;  ersteres  äußerl  verdünnt  mit  gleichen 
Teilen  Wasser,  letzteres  als  20proz.  Streupulver. 

Tumenolum,  braune,  zähe,  teerartige  Masse;  äußerl  in  5 — lOproz.  Lösung 
in  Wasser  oder  Glyzerin,  in  Form  von  lOproz.  Zinkstärkepasta  oder  als  2-  bis 
5proz.  Salbe. 

Tkigenolum,  Natriumverbindung  eines  synthetisch  helgestellten  Sulfoöles; 
dunkelbraune,  geruchlose  Flüssigkeit,  löslich  in  Wasser,  Glyzerin  und  verdünntem 
Spiritus.  Äußerl  rein  oder  5 — SOproz.  Lösung. 

Natrium  sulfothioqTienicuni ,  sulfothiophensaures  Natrium,  C4H3SNaS03, 
weißes  Pulver,  aus  dem  im  Steinkohlenteer  vorkommenden,  schwefelhaltigen 
Kohlenwasserstoff  Thiophen  hergestellt,  ist  empfohlen  bei  Prurigo,  wo  es  das 
Jucken  beseitigen  soll.  Äußerl  als  5 — lOproz.  Salbe. 


Benzoesäure  und  Zimtsäure. 

I^euzoesäure,  Cg H5  CO  OH,  kommt  in  großer  Ausdehnung  im 
Pflanzenreich  vor,  in  verschiedenen  Balsamen,  Harzen  und  ätherischen 
Oien,  sowie  gepaart  mit  Glykokoll  als  Hippursäure  im  Urin  der 
Pflanzenfresser  und  des  Menschen. 

Wie  die  übrigen  aromatischen  Säuren  ist  die  Benzoesäure  viel 
weniger  giftig  als  die  Phenole,  wirkt  aber  stärker  antiseptisch  und 
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in  großen  Dosen  temperaturherabsetzend.  Kleine  Dosen  haben  beim 
gesunden  Menschen  keine  wahrnehmbare  Wirkung  und  selbst  10 — 15  g 
brachten  bei  Schreibers  Selbstversuchen  nur  Schwere  imKopf,  Magen- 
und  Darmreizung,  anhaltendes  Kratzen  im  Hals  und  Entleerung  von 
Schleim  hervor.  Bei  Tieren  entwickelt  sich  nach  Kost  bei  täglich 
fortgesetzter  Benzoesäurezufuhr  ein  typisches  Bild:  von  leichten  Pro¬ 
dromalerscheinungen  eingeleitete  durch  tage-  oder  stundenlange  Zeiten 
ungestörten  Befindens  unterbrochene  epileptiforme  Krämpfe,  die  von 
ataktischen  Zuständen  und  Halluzinationen  gefolgt  sind.  Die  Ver¬ 
giftung  erinnert  also  an  die  Epilepsie  des  Menschen.  Weiter  fort¬ 
gesetzte  Benzoesäurezufuhr  führt  zum  Tode  durch  zentrale  Lähmung. 
Benzoesäure  verbindet  sich  in  den  Nieren  mit  Glykokoll  zu  Hippur¬ 
säure.  Wird  sie  daran  gehindert,  mit  den  Nieren  in  Verbindung  zu 
kommen,  z.  B.  durch  Unterbindung  der  Nierengefäße,  oder  wenn  das 
Nierengewebe  geschädigt  ist,  so  bleibt  die  Synthese  aus  (vgl.  Stokvis’ 
interessante  Beobachtung,  daß  Benzoesäure  bei  Nierenkrankheiten  zum 
größten  Teil  unverändert  ausgeschieden  wird).  Im  Urin  nimmt  in¬ 
folge  der  antiseptischen  Wirkung  im  Darm  die  Menge  der  gepaarten 
Schwefelsäuren  und  des  Indicans  ab,  während  die  Harnsäureausschei¬ 
dung  nicht  verändert  wird. 

Für  die  therapeutische  Anwendung  der  Benzoesäure  und  ihrer 
Salze  wurden  früher  mehrere,  jetzt  aufgegebene  Indikationen  auf¬ 
gestellt,  z.  B.  Urämie  und  Arthritis  urica,  und  das  benzoesaure  Natrium 
genoß  vor  einigen  Dezennien  sogar  eine  kurze  Berühmtheit  als  Mittel 
gegen  Lungentuberkulose.  Geblieben  ist  jetzt  nur  die  Anwendung  als 
ExpeMorans,  namentlich  bei  Bronchitiden  mit  reichlichem,  dünn¬ 
flüssigem  Sekret  bei  Kindern  und  alten  und  geschwächten  Individuen. 
Benzoesäure  scheint  in  solchen  Fällen  die  Expektoration  wirksam  be¬ 
fördern  zu  können,  wahrscheinlich  indem  sie  ein  zum  Husten  reizendes 
Kratzen  im  Plals  hervorruft. 

Die  Zimtsäure,  CgHgCHCHCOOH,  die  häufig  die  Benzoesäure 
im  Pflanzenreich  begleitet,  hat  vor  einigen  Jahren  durch  Länderers 
Tuberkulosetherapie  die  Aufmerksamkeit  auf  sich  gelenkt.  Diese 
originelle  Behandlung  besteht  in  intravenöser  Injektion  von  zimtsaurem 
Natrium.  Dadurch  sollte  um  die  tuberkulösen  Herde  eine  reaktive 
Entzündung  hervorgerufen  werden,  die  zu  narbenartiger  Einkapselung, 
Bildung  von  fibrösem  Bindegewebe  und  schließlich  zu  Verkalkung 
führen  sollte  —  also  eine  Nachahmung  der  spontanen  Heilung.  Die 
Resultate  werden  jedoch  angezweifelt,  und  die  Behandlung  wird 
wenig  geübt. 

Benzoesäure  und  Zimtsäure  sind  teils  in  freiem  Zustande,  teils  als 
verschiedene  zusammengesetzte  Äther  die  wichtigsten  Bestandteile  des 
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Benzodharzes  und  der  unten  angeführten  I^alsame,  die  außerdem  noch 
ätherisches  Ol  und  andere  aromatische  Bestandteile  enthalten. 

Der  nach  Vanille  duftende  Perubalsam,  der  50 — 60%  Zimtsäure¬ 
benzylester  und  etwa  10%  freie  Zimtsäure  und  Harz  enthält,  wirkt  sehr 
stark  auf  Acarus  scabiei,  dessen  Eier  er  schon  in  Stunde  tötet,  und 
gehört  zu  den  angenehmsten  und  wirksamsten  Zum  Unter¬ 

schied  von  Teer,  Naphthol  usw.  reizt  Perubalsam  die  Haut  wenig  und 
ist  wenig  giftig,  muß  aber  doch  wie  alle  aromatischen  Substanzen  mit  Rück¬ 
sicht  auf  die  Nieren  mit  einiger  Vorsicht  gebraucht  werden.  Perubalsam 
wird  auch  als  ein  mild  reizendes  und  antiseptisches  IMittel  bei  torpiden 
Granulationen  und  tuberkulösen  ülzerationen,  sowie  bei  Ekzemen  und 
andern  mit  Jucken  verbundenen  Hautkrankheiten  benutzt.  Resorptiv 
wdrktP erubalsam  einschränkend  auf  die  Broiichialsekretion  und  diuretisch. 

Styraxbalsani,  der  hauptsächlich  aus  einem  Gemisch  verschiedener 

•  • 

zusammengesetzter  Äther  der  Zimtsäure  und  Harz  besteht,  ist  eben¬ 
falls  ein  sehr  wirksames  Antip arasitikum  {Scabies^  Pcdiculi  pubis). 

Präparate. 

Acidum  benzoicum,  Benzoesäure,  CßHsCOOH.  Das  offizinelle,  durch  Sub¬ 
limation  von  Benzoeharz  gewonnene  Präparat  bildet  wohlriechende,  weißliche, 
gelbe  oder  gelbbraune,  in  Wasser  schwer,  in  Alkohol  leicht  lösliche  Nadeln  oder 
Blättchen.  Innerl.  als  Expektorans  0,03  (bei  kleinen  Kindern)  —  0,5  mehrmals 
tägl.  in  Pulvern.  Bestandteil  von  Tinct.  opii  benzoica,  erwähnt  beim  Opium. 

Natnuni  cimiamiiUcum,  zimtsaures  Natrium,  „Hetol“,  OßHsCHCHCOONa, 
weiße,  in  Wasser  lösliche  Kristalle.  Wurde  von  Länderer  gegen  Tuberkulose 
intravenös  injiziert.  Über  die  technischen  Einzelheiten  muß  man  sich  in  der 
Spezialliteratur  orientieren. 

Benxo'e,  aus  Siam  kommendes  Harz  einer  noch  nicht  festgestellten  Pflanze, 
wahrscheinlich  einer  Sty raxart.  Besteht  aus  einer  graubraunen  oder  grauroten 
Grundsubstanz,  in  die  weiße  Körner,  nahezu  reine  Benzoesäure,  eingesprengt  sind. 
Dient  als  Konservierungsmittel  für  Fett  (Adeps  benzoatus),  dessen  Ranzigwerden 
es  eine  Zeitlang  verhindert. 

Tlnchira  Benxoes.  Äyßerl.  zu  Pinselungen  auf  torpide  Granulationen,  ex- 
koriierte  Hautstellen,  wunde  Brustwarzen  usw. 

Baisamum  Peruvianum,  braunschwarzer,  sirupdicker,  nach  Vanille  riechender 
Balsam,  der  aus  Hyroxylon  Pereirne  (Papilionaceae),  heimisch  in  San  Salvador 
(„Balsamküste“),  gewonnen  wird.  Äußerl.  auf  torpide  Wunden,  Dekubituswunden 
usw.  unverdünnt.  Bei  Scabies  werden  nach  einem  Bade  2,0— 3,0  4— 6 mal  im 
Laufe  eines  Tages  eingerieben,  im  ganzen  10,0 — 15,0;  nach  2  Tagen  Reinigungsbad. 

Baisamum  Tolutanum,  rotbraune,  halbfeste,  wohlriechende  Masse,  durch 
Einschnitte  in  den  Stamm  von  Myroxylon  Toluifera,  einer  in  Columbia  heimischen 
Papilionacee,  gewonnen.  Innerl.  0,3 — 1,0  pro  dosi  in  Pillen,  Pastillen  oder  Sirup 
bei  chronischer  Bronchitis;  selten  gebraucht. 

Styrax,  Styrax  liquidus,  Storax,  wird  aus  der  Rinde  von  Liquidambar  orien- 
talis  (Hamamelidaceae),  Kleinasien,  gewonnen.  Dickflüssige,  undurchsichtige, 
graue,  klebrige  Masse  von  unangenehmem  säuerlichem  Geruch.  Äußer!  in  ge¬ 
reinigtem  Zustand  {Styrax  clepuratus)  wie  Perubalsam  zu  Krätzkuren  mit  so  viel 
Olivenöl,  daß  die  Klebrigkeit  bei  der  Einreibung  nicht  hindert,  z.  B.  Styrax  depurat. 
30,0,  Ol.  oliv.  10,0  in  2  Portionen  einzureiben. 
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Salicylsäure. 


Oxybenzoesäuren  sind  Benzol,  worin  ein  Wasserstoffatom  durch 
Hydroxyl,  ein  anderes  durch  Karboxyl  ersetzt  ist.  Entsprechend  den 
drei  verschiedenen  Stellungen,  die  diese  zueinander  einnehmen  können, 
existieren  drei  verschiedene  solche  Säuren. 


OH 


COOH 


Paraoxybenzoesäure. 


Metaoxybenzo  esäure. 


OH 


COOH 


Orthooxybenzoesäure 

(Salicylsäure). 


Zwei  davon,  die  Para-  und  Metaverbindung,  sind  wenig  aktive 
Substanzen.  Dagegen  ist  die  dritte,  die  Orthooxybenzoesäure,  worin 
OH  und  COOH  Nachbarn  sind,  sehr  wirksam  und  eins  der  unersetz¬ 
lichsten  Mittel  der  neueren  Medizin;  sie  trägt  den  Namen 
da  sie  ursprünglich  aus  der  Kinde  von  Salixarten  hergestellt  wurde. 
Der  bemerkenswerte  Unterschied  zwischen  den  drei  Oxybenzoesäuren 
erstreckt  sich  auch  auf  andere  Verhältnisse.  Die  Para-  und  Metasäure 
sind  nur  schwach  antiseptisch,  weniger  giftig  (Stockmann)  und 
werden  im  Urin  mit  Schwefelsäure  gepaart  ausgeschieden,  die  Salicyl¬ 
säure  dagegen  hauptsächlich  mit  Glykokoll.  Die  Parasäure  besitzt 
ferner  nicht  die  Wirkung  der  Salicylsäure  auf  die  Harnsäureaus¬ 
scheidung  (Denis). 

Wirkungen.  Freie  Salicylsäure  wirkt  antiseptisch:  sie  hebt 
wie  viele  andere  aromatische  Verbindungen  die  Bewegungen  des 
lebenden  Pflanzenprotoplasmas  und  der  weißen  Blutkörperchen  auf, 
verhindert  die  Alkoholgärung  des  Zuckers,  die  Essigsäuregärung  des 
Bieres  und  das  Sauerwerden  der  Milch,  kurz  sie  hemmt  die  Ent¬ 
wicklung  der  verschiedensten  Mikroorganismen.  Ihre  antibakterielle 
Kraft  steht  ungefähr  der  der  Karbolsäure  gleich.  Letztere  hat  für 
ein  Antiseptikum  den  Vorzug,  wegen  ihrer  Flüchtigkeit  leichter  in 
organische  Massen  einzudringen,  während  die  Salicylsäure  als  fester 
Körper  der  Luft  ausgesetzte  Gegenstände  längere  Zeit  konserviert 
als  die  verdampfende  Karbolsäure.  Die  Wirksamkeit  der  Salicylsäure 
wird  geschwächt,  wenn  Alkalien  zugegen  sind  (z.  B.  in  Fleisch,  Fisch 
oder  andern  Nahrungsmitteln),  die  die  Säure  binden.  Ihre  Alkalisalze, 
z.  B.  das  salicylsäure  Natrium,  wirken  nämlich,  wenn  sie  auch  nicht, 
wie  man  früher  annahm,  ganz  unwirksam  sind,  sehr  viel  weniger  als 
die  freie  Säure. 


Siilicvlsäure. 
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Auf  intakter  Haut  wirkt  Salicylsäure  langsam  und  sclimerzlos 
e})ithelauflösen(l,  auf  Schleiuiliäuteii  erzeugt  sie  in  Substanz  oder 

stärkeren  Lösungen  weißliche  Färbung  des  Pmithels  und  oberflächliche 

•  • 

Atzung,  während  verdünnte  Lösungen  ebenso  wie  die  salicylsauren 
Salze  keine  andere  Lokalvvirkung  als  eine  schwache  Reizung  der 

^lagenschleimhaut  zeigen  (unangenehme  Empfindungen  im  Plpigastrium, 

•  • 

Übelkeit,  selten  Erbrechen). 

Die  resorptiveii  Wirkungen  sind  für  die  Salicylsäure  und  das 
salicylsaure  Natrium  vollständig  die  gleichen,  da  die  freie  Säure  im 
Blut  oder  schon  im  Darm  in  das  Natriumsalz  übergeführt  wird.  Die 
Giftigkeit  ist  gering;  Dosen  Amn  2  g  Natriumsalicylat  bringen  beim 
gesunden  Menschen  meist  keine  wahrnehmbare  Wirkung  hervor. 
4 — 5  g  verursachen  eine  Empfindung  von  Hitze  und  Schwere  im  Kopf, 
Wärmegefühl  in  der  Haut,  Schweißausbruch,  keinen  oder  nur  höchst 
unbedeutenden  Temperaturabfall,  oft  geringe  Beeinträchtigung  des 
Sehvermögens  und  als  ein  sehr  konstantes  Sympton  Ohrenklingen 
und  -sausen  sowie  Taubheit,  „Nebenwirkungen“,  die  denen  des  Chinins 
ganz  ähnlich  sind,  namentlich  wenn  sich  Hauteruptionen  (Erytheme, 
Urticaria,  Pemphigus),  die  indessen  nach  Salicylsäure  seltener  Vor¬ 
kommen  als  nach  Chinin,  dazugesellen.  Die  erwähnten  Gehörs¬ 
anomalien  werden  mit  kongestiAmn  Zuständen  im  Ohr  (das  Trommel¬ 
fell  zeigt  Injektion,  mitunter  sogar  Hämorrhagien),  die  Exantheme  mit 
der  Erweiterung  der  Hautgefäße  in  Verbindung  gebracht.  Erst  weit 
größere  ]\Iengen  rufen  durch  Einwirkung  auf  das  Zeiitralnerveiisystein 
eine  ernste  akute  Vergiftung  hervor:  Delirien,  Somnolenz,  tiefes  Sinken 
der  Temperatur,  erschwerte  und  langsame  Atmung,  Herzschwäche, 
schließlich  asphyktische  Krämpfe  und  Tod  durch  Respirationslähmung. 
Bei  geschwächten  Patienten  können  schon  4 — 5  g  bedenklich  aus¬ 
sehende  Kollapssymptome  hervorrufen.  Die  letalen  Dosen  scheinen 
sehr  hoch  —  vielleicht  bei  etwa  25  g  —  zu  liegen.  In  vielen  Fällen 
von  angeblichem  Salicyltod  ist  die  Avirkliche  Todesursache  jedoch 
zweifelhaft. 

Bei  Fieberpatienten  setzen  Salicylsäure  und  salicylsaures  Natrium 
die  Temperatur  rasch  und  energisch  herab.  Das  Sinken  der  Tem¬ 
peratur  fängt  oft  schon  nach  30 — 40  Minuten  an  und  beträgt  bis  2® 
oder'  mehr.  Aller  Wahrscheinlichkeit  nach  ist  die  Wirkung  von 
gleicher  Natur  wie  die  des  Antipyrins  (gesteigerte  Wärmeabgabe). 
Auch  beim  gesunden  Menschen  tritt  die  wärmevergeudende  Blutfülle 
in  der  Haut  auf,  Avird  aber  hier  durch  eine  gesteigerte  Wärmepro¬ 
duktion,  die  einer  Abkühlung  des  Körpers  vorbeugt,  aufgewogen  (vgl. 
was  unter  Antipyrin  über  Wärmeregulierung  bei  Fieber  und  bei  nor¬ 
malem  Zustand  gesagt  ist). 
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Organische,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


Schon  bei  den  üblichen  kleinen  Dosen  beeinflußt  Salicylsäure  bei 
Tieren  und  Menschen  den  Stoffwechsel  so,  daß  die  StickstofFmenge 
des  Urins  (der  Eiweißumsatz)  um  10 — 12  ^/o  zunimmt  und  ebenso  die 
Schwefelmenge  des  Urins.  Noch  mehr  (30  — 45^/o,  sogar  bis  100%) 
nimmt  —  auch  bei  purinfreier  Diät  —  die  Harnsäuremenge  zu;  dies 
kann  entweder  auf  Veränderungen  des  endogenen  Purinstoffwechsels 
oder  auf  einer  erhöhten  Durchlässigkeit  der  Nieren  beruhen- 

Auf  die  peripheren  Nerven  und  Muskeln  scheint  die  Salicylsäure 
keine  Wirkung  auszuüben.  Vielleicht  ist  der  frequente  Puls,  den 
kleine  Dosen  bei  Tieren  erzeugen,  der  Ausdruck  einer  direkten  Ein¬ 
wirkung  auf  das  Herz. 

Sowohl  die  Salicylsäure  wie  ihre  Salze  wirken  schwach  diuretisch, 
wahrscheinlich  durch  Reizung  des  Nierenepithels.  Sehr  selten  beob¬ 
achtet  man  eine  stärkere,  meist  schnell  vorübergehende  akute  Nephritis 
mit  blutigem  oder  eiweißhaltigem  Urin. 

Eine  Gruppe  von  Arzneimitteln,  über  deren  Wirkung  viel  Zweifel 
und  Meinungsverschiedenheit  geherrscht  hat,  sind  die  sogenannten 
Cholagoga.  Eine  ganze  Reihe  Mittel,  namentlich  Alkalisalze  und  ver¬ 
schiedene  Abführmittel,  z.  B.  Rheum,  Aloe  und  Kalomel,  stehen  seit 
alters  her  in  dem  Rufe,  die  Oallensekretion  zu  befördern.  Neuere, 
sehr  umfassende  Untersuchungen  (400 — 500  Tierversuche,  Stadel- 
mann  1896)  zeigen  indessen,  daß  sämtliche  alten  Cholagoga  jedenfalls 
bei  Tieren  (Gallenfistelhunden)  jedes  solchen  Einflusses  ermangeln. 
Unzweifelhaft  gallenvermehrend  sind  nur  die  gallensauren  Salze,  deren 
Wirkungsehr  energisch  ist,  ferner  mehrere  aromatische  Substanzen,  z.  B. 
benzoesaures  Natrium,  Thymol  und  Menthol,  sowie  Natriumsalicylat  in 
mittelgroßen  Dosen,  vielleicht  auch  einzelne  Seifen.  Auch  beim  Menschen 
hat  Pfaff  in  einem  Falle  von  Gallenfistel  gefunden,  daß  Natriumsalicylat 
die  Gallenmenge  und  namentlich  ihre  festen  Bestandteile  vermehrte. 

Abort  ist  wiederholt  unter  Salicylbehandlung  beobachtet  worden, 
aber  es  ist  ungewiß,  ob  das  Mittel  oder  die  Krankheit  daran  schuld 
war.  Bekanntlich  gehören  Fieberkrankheiten  zu  den  häufigsten  Ur¬ 
sachen  für  Aborte  und  Frühgeburten.  Es  heißt,  daß  Salicylsäure  die 
Neigung  zu  Blutungen  bei  Krankheiten  (Typhus)  erhöhe. 

Resorption  und  Ausscheidung.  Von  der  intakten  Haut  wird 
Salicylsäure  in  Lösung  oder  Salben,  von  Schleimhäuten  namentlich 
in  Form  des  Natriumsalzes,  außerordentlich  rasch  resorbiert  und,  ohne 
im  Organismus  verbrannt  zu  werden,  im  Urin,  der  dann  bei  Zusatz 
von  Eisenchlorid  eine  tiefviolette  Farbe  annimmt,  teils  unverändert, 
teils  wie  die  Benzoüsäure  mit  Glykokoll  gepaart  (Salicylursäure)  aus¬ 
geschieden;  nach  sehr  großen  Dosen  werden  kleine  Mengen  auch  im 
Speichel,  Schweiß  und  in  andern  Sekreten  ausgeschieden. 


Salicylsüure. 
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Therapeutische  Anwendung.  Die  Salicylsüure  ist  das  souveräne 
Mittel  gegen  den  akuteyi  Gelenkrheumatismus.  Die  Wirkung  ist  bei 
typischen  Fällen  von  Gelenkrlieuinatismus  so  sicher,  daß  da,  wo  sie 
ausbleibt,  Zweifel  an  der  Richtigkeit  der  Diagnose  entstehen  müssen. 
Wird  die  Behandlung  früh  genug  eingeleitet,  so  gehen  in  der  großen 
Mehrzahl  der  Fälle  die  Gelenkentzündungen  zurück,  die  Schmerzen 
nehmen  ab,  das  Fieber  fällt  nach  einigen  Stunden  oder  nach  1  —  2 
Tagen,  und  die  Krankheit  nimmt  einen  kürzeren  oder  milderen  Ver¬ 
lauf  als  bei  jeder  andern  Therapie.  Die  ganze  Wirkung  spricht  dafür, 
daß  die  Salicylsüure  als  spezifisches  Gift  für  die  noch  nicht  bekannten 
Mikroorganismen,  die  zweifellos  die  Ursache  der  Krankheit  sind,  auf- 
tritt.  Da  es  gleichgültig  für  die  Wirkung  ist,  ob  man  salicylsaures 
Natrium  oder  Salicylsüure  benutzt,  die  ja  doch  als  Natriumsalz  zirku¬ 
liert,  wählt  man  das  erstere,  weil  es  besser  vom  Magen  vertragen 
wird.  Die  freie  Salicylsüure  wirkt  stark  antiseptisch,  während  das 
Natriumsalz,  wenn  auch  nicht  ganz  unwirksam,  doch  jedenfalls  ein 
viel  schwächeres  Bakteriengift  ist.  Daher  würde  sich  die  Wirkung 
auf  eine  Krankheit  wie  den  akuten  Gelenkrheumatismus  am  leichtesten 
verstehen  lassen,  wenn  man  sich  denken  könnte,  daß  die  Salicylsüure 
im  Körper  wieder  freigemacht  würde.  Binz’  Untersuchungen  machen 
es  wahrscheinlich,  daß  dies  wenigstens  teilweise  mit  Hilfe  der 
Kohlensäure  des  Blutes  geschehen  kann,  aber  nur,  wenn  Kohlensäure 
in  abnorm  großer  Menge  vorhanden  ist.  Im  Blut  mit  Natriumsalicylat 
behandelter,  gesunder  Tiere,  die  eine  normale  Kohlensäurespannung 
von  6®/o  haben,  läßt  sich  nämlich  keine  freie  Salicylsüure  nachweisen, 
bei  Tieren  dagegen,  die  durch  Erstickung  getötet  sind,  wodurch  die 

Kohlensäuremenge  bedeutend  steigt  (bis  12  ^Iq  nach  Ewald),  gibt  das 

_  •  • 

Blut  beim  Schütteln  mit  Äther  freie  Salicylsüure  ab.  Da  in  ent¬ 
zündetem  Gewebe  die  Kohlensäurespannung  noch  höher  steigt  (bis 
17,5  7o)j  muß  man  annehmen,  daß  die  Bedingungen  gegeben  sind,  unter 

denen  die  freie  Säure  in  den  Gelenken  von  Rheumatismus  kranken 

«  • 

auftreten  kann.  Dies  würde  auch  in  der  besten  Übereinstimmung  mit 
der  Erfahrung  stehen,  daß  die  Salicylbehandlung  keinen  Einfluß  auf 
die  Häufigkeit  der  'rheumatischen  Herzkomplikationen  hat,  denn  im 
Herzen  ist  die  Kohlensäurespannung  nur  gering,  und  daher  wird  hier 
das  Natriumsalicylat  nicht  verändert  (Binz).  Zugunsten  der  Gelenke 
spricht  auch  die  Verteilung  der  Salicylsüure  im  Körper;  sie  hält  sich 
nach  Jacobys  und  Bondis  Untersuchungen  lange  im  Blut  und  wird 
in  größter  Menge  in  den  Gelenken  fixiert,  besonders  wenn  (bei  Ka¬ 
ninchen)  durch  Staphylokokkeninjektionen  eine  Entzündung  in  ihnen 

•  • 

hervorgebracht  wird.  Ähnliche  Verhältnisse  spielen  wahrscheinlich  bei 
der  Wirkung  vieler  Arzneimittel  eine  große  Rolle.  (Siehe  auch  über  die 
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Orgamsche,  nach  Resorption  wirksame  Mittel. 


Verteilung  des  Jods  in  dem  Kapitel  von  den  Jodiden.)  —  Bemerkungen 
zur  Dosierung.  Der  akute  Gelenkrheumatismus  ist  eine  Krankheit, 
die  in  vielen  Fällen  offenbar  nicht  vollständig  geheilt  wird.  Es  ge¬ 
schieht  bekanntlich  oft,  daß  nach  scheinbar  überstandener  Krankheit 
sich  nach  kürzerer  oder  längerer  Zeit  Recidive  in  Form  von  febrilen 
oder  afebrileii  Anfällen  von  Schmerzen,  Schwellung  usw.  in  einem  oder 
mehreren  Gelenken  einstellen.  Dies  kann  sich  Monate  oder  Jahre 
hindurch  wiederholen  und  erweckt  unwillkürlich  den  Eindruck,  daß  der 
Körper  von  dem  ursprünglichen  Infektionsstoff  nicht  befreit  ist,  sondern 
dauernd  noch  verborgene  Reste  beherbergt.  Der  akute  Gelenkrheuma¬ 
tismus  erinnert  in  dieser  Hinsicht  an  andere  Krankheiten,  wo  das 
Virus  gleichfalls  lange  latent  bleiben  kann,  z.  B.  Syphilis.  Bei  dem 
harten  Schanker  sucht  man  jetzt  den  krankheitserregenden  Parasiten 
gleich  zu  Anfang  durch  möglichst  intensive  Salvarsanbehandlung  aus¬ 
zurotten.  Nach  demselben  Prinzip  will  man  beim  akuten  Gelenk¬ 
rheumatismus  sofort  so  große  Salicyldosen  wie  möglich  geben,  z.  B.  im 
Anfang  Tagesdosen  von  8 — 10  g  Natriumsalicylat,  entweder  in  ein 
paar  größeren  Dosen  oder,  nach  Ansicht  der  meisten,  besser  in 
kleineren  Dosen  aller  Stunden  oder  zwei  Stunden;  danach  fallende 
D  osen.  In  der  Regel  werden  die  hohen  Dosen  nur  wenige  Tage  ver¬ 
tragen,  aber  man  hat  doch  den  Vorteil,  daß  die  Salicylvergiftung  wohl 
unbehaglicher,  aber  gesunde  Nieren  vorausgesetzt,  selten  ernster  Natur 
ist.  Es  wird  ferner  —  ebenfalls  in  Analogie  mit  der  Syphilisbehandlung 
—  zweckmäßig  sein,  daß  man  die  Behandlung  nicht  abschließt,  sobald 
die  akute  Erkrankung  geheilt  erscheint,  sondern  eine  „chronisch 
intermittierende  Behandlung“  einleitet,  indem  man  etwa  ein  Jahrlang 
mehrtägige  Salicylkuren  mit  Zwischenpausen  von  einigen  Wochen  ver¬ 
ordnet.  Wahrscheinlich  wird  man  dadurch  die  Zahl  der  Patienten 
verringern,  die  jahrelang  an  den  Folgen  eines  einmal  überstandenen 
Gelenkrheumatismus  leiden. 

Es  ist  indessen  zu  betonen,  daß  bestehende  Nierenerkrankung 
einige  Vorsicht  nötig  macht,  teils  weil  Salicylsäure  dem  Nierenepithel 
gegenüber  nicht  ganz  indifferent  ist,  teils  weil  sie  bei  Niereniiisuffizienz 
wahrscheinlich  nicht  so  rasch  wie  sonst  ausgeschieden  wird.  Die 
akuten  rheumatischen ,  oft  hämorrhagischen  Nephritiden  dagegen,  die 
unter  einem  unzweifelhaften  Gelenkrheumatismus  oder  zusammen  mit 
Erythemen  und  ganz  leichten  Gelenksymptomen  auftreten  können, 
scheinen  durch  Salicylsäure  günstig  beeinflußt  zu  werden.  Angina 
tonsillaris^  die  von  verdächtiger  Empfindlichkeit  und  Schmerzen  in 
Gelenken  begleitet  ist,  ist  sofort  mit  Salicylsäure  zu  behandeln. 

Der  typische  akute  Gelenkrheumatismus  ist  also  die  eigentliche 
Domäne  der  Salicylbehandlung.  Atypische^  subakute  Rheumatismen^ 


saure. 
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die  weniger  heftig  beginnen  und  unter  minder  hohem  Fieber  einen 
schleppenden  Verlauf  nehmeig  werden  geradeso  wie  die  afebrilen  oder 
nur  von  niedrigem  unregelmäßigem  Fieber  begleiteten  chronischen 
Ixheiimatisrnen  von  langdauernder  8alicylbehandlung  etwas  beeinflußt, 
aber  lange  nicht  in  dem  Grade  wie  der  akute  Gelenkrheumatismus. 
In  bezug  auf  den  gonorrhoischen  Rheumatismus  und  die  Epididymitis 
sind  die  Erfahrungen  verschieden.  Linderung  der  Schmerzen  wird ' 
jedenfalls  bisweilen  erreicht.  Bei  den  akuten  JPodagraanfällen  gehört 
Xatriumsalicylat  zu  den  besten  Linderungsmitteln,  ob  es  aber  mehr 
als  Linderung  der  Schmerzen  zuwege  bringt,  ist  zweifelhaft:  die  ver¬ 
mehrte  Harnsäureausscheidung  wird  von  einer  entsprechenden  Leuko- 
cytose  begleitet,  die  vielleicht  eine  gesteigerte  Harnsäureproduktion 
mit  sich  führt. 

Bei  rheumatischen  Krankheiten,  die  nicht  merklich  auf  die  innere 
Darreichung  von  Salicyl  reagieren,  z.  B.  die  oft  Monate  währenden, 
bald  in  diesem  bald  in  jenem  Gelenk  auftretenden  Rezidive  nach 
akutem  Gelenkrheumatismus ^  bei  monartikulärem  Rheumatismus,  bei 
Lumbago  und  überhaupt  bei  afebrilen  rheumatischen  Aff ektionen^YuvåQTL 
intravenöse  Injektionen  von  Natriumsalicylat  als  eine  Behandlung 
empfohlen,  die  augenblicklich  Linderung  und  zuweilen  Heilung  bringen 
kann.  Bei  akutem  Rheumatismus  schwinden  Schwellung  und  Schmerzen 
unmittelbar  nach  solchen  Injektionen,  kehren  aber  bald  wieder. 

Als  Antipyretikum  wurde  Salicylsäure  vom  Jahre  1876  an  einige 
Jahre  lang  viel  benutzt,  bis  sie  dem  Antipyrin  und  verwandten  Mitteln, 
die  weniger  unangenehme  Nebenwirkungen  haben,  weichen  mußte. 
Auch  bei  Neuralgien  und  Cephalalgien  wirken  Antipyrin,  Acetanilid 
und  Phenacetin  in  der  Regel  sicherer. 

Bei  seröser  Rleuritis  schreibt  man  dem  Natriumsalieylat  resorp- 
tionsbefördernde  Wirkungen  zu.  Es  gehört  ferner  zu  den  gegen  Gallen¬ 
steine  und  Gallensteinkoliken  angewandten  Mitteln.  Daß  die  lebhaftere 
Gallensekretion,  die  es  hervorruft,  festsitzende  Konkremente  austreiben 
kann,  ist  nicht  wahrscheinlich.  Vielleicht  wirkt  es  günstig  auf  die 
mikrobiellen  „lithogenen“  Schleimhautkatarrhe,  die  für  die  häufigste 
Ursache  von  Gallensteinen  gelten  (Naunyn). 

Äußerlich  wird  Salicylsäure  (nicht  salicylsaures  Natrium)  benutzt: 
zur  Herstellung  antiseptischen  Verbandsmaterials,  in  Spiritus  gelöst 
oder  in  Salbenform  gegen  juckende  Hautkrankheiten ,  z.  B.  Urticaria, 
als  Streupulver  gegen  Fußschweiß,  und  endlich  in  Pflasterform  als 
epithelaiiflö sendes  Mittel  (Hühneraugenpflaster).  Die  Verwendung  von 
Salicylsäure  als  Kons  er  vierungsmittel  für  Eßivaren  ist  zu  verwerfen 
und  ii;  vielen  Ländern  gesetzlich  verboten. 
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Organische,  nach  Kesorption  wirksame  Mittel. 


Andere  Salicylverbindungen. 

Die  unangenehmen  Nebenwirkungen  des  Natriumsalicylats,  Ohren¬ 
sausen,  starke  Transpiration  usw.,  und  der  Ilbeikeit  erregende  Ge¬ 
schmack,  der  oft  die  Anwendung  erschwert,  haben  zu  den  mannig¬ 
faltigsten  Versuchen  geführt,  Salicylverbindungen  herzustellen,  die  frei 
von  solchen  Begleiterscheinungen  sind.  Nur  wenige  davon  haben 
größere  praktische  Bedeutung  erlangt  und  sollen  hier  genannt  werden. 

Salicylsäurephenylcster  oder  Salol,  ein  zusammengesetzter  Äther 
aus  Salicylsäure  (QO^Iq)  und  Phenol  (40%),  dargestellt  von  Nencki 
1886,  ist  der  erste  Bepräsentant  eines  später  bei  der  Synthese  von 
Arzneimitteln  viel  benutzten  Prinzips  (siehe  z.  B.  Guajakolkarbonat), 
Substanzen  ihrer  schädlichen  Wirkungen,  die  sie  in  freiem  Zustande 
auf  die  Magenschleimhaut  ausüben,  dadurch  zu  berauben,  daß  man 
ihnen  die  Form  von  zusammengesetzten  Verbindungen  gibt,  die  in 
sauren  Flüssigkeiten  unlöslich  und  darum  indifferent  sind,  von  Alkalien 
dagegen  zerlegt  und  im  Darm  in  Freiheit  gesetzt  werden.  Salol 
passiert  den  Magen  unverändert  und  wird  erst  im  Dünndarm  unter 
Mitwirkung  des  verseifenden  Pankreasfermentes  und  der  Darmbakterien 
in  Salicylsäure  und  Karbolsäure  zerlegt,  die  jede  für  sich  resorbiert 
und  durch  die  Nieren  ausgeschieden  werden.  Daß  es  nicht  in  den 
üblichen  Dosen  von  1 — 2  g,  deren  Phenolgehalt  die  Phenolmenge, 
die  man  in  freiem  Zustande  gibt,  weit  überschreitet,  Vergiftung  her¬ 
vorruft,  liegt  daran,  daß  die  Spaltung  im  Darm  allmählich  vor  sich 
geht,  so  daß  das  Phenol  nicht  auf  einmal,  sondern  nach  und  nach 
ins  Blut  Übertritt,  wo  es  durch  Paarung  mit  Schwefelsäure  unschäd¬ 
lich  gemacht  wird.  Salol  kann  bei  aJcutem  QelenJcrheumatismus  ge¬ 
braucht  werden,  ist  aber  weniger  wirksam  als  die  Salicylsäure.  Es 
wird  ferner  als  Darmantiseptikum  angewandt,  ist  aber  nicht  sehr 
nützlich  als  solches,  denn  seine  beiden  Komponenten  werden  rasch 
resorbiert,  sobald  die  Verbindung  zwischen  ihnen  gelöst  ist.  Da¬ 
gegen  ist  es  ein  gutes  Antiseptikum  für  die  Harnwege,  namentlich  bei 
chronischer  Cystitis,  wo  es  häufig  ammoniakalisch  riechenden,  trüben 
Urin  klarer  und  weniger  bakterienreich  zu  machen  scheint.  Bei 
langdauerndem  Salolgebrauch  hat  man  die  Bildung  von  Darmkon¬ 
krementen  „Salolsteinen^  beobachtet,  deren  Abgang  starke  Kolik¬ 
anfälle  verursachen  kann.  Auch  äußerlich  wird  Salol  als  Antiseptikum 
verwendet,  da  es  von  den  Bakterien  des  Wundsekretes  zerlegt  wird, 
und  dient  endlich  in  der  Pharmazie  dazu,  Pillen,  die  sich  im  Magen 
nicht  auflösen  sollen,  zu  überziehen. 

Eine  andere  Verbindung,  die  in  der  letzten  Zeit  große  Bedeutung 
erlangt  hat,  ist  die  durch  Dreser  eingeführte  Acetylsalicylsäure 


Öalicylsäure. 


257 


(Aspirin),  die  walirsclieinlich  hauptsächlich  im  Darm  resorbiert  wird, 
wo  sie  in  Salicylsäure  und  Essigsäure  zerlegt  wird;  vielleicht  wird 
auch  etwas  in  unverändertem  Zustand  aufgenommen.  In  klinischer 
Hinsicht  unterscheidet  sich  die  Acetylsalicylsäure  von  ihrer  Mutter¬ 
substanz  dadurch,  daß  die  antipyretischen  und  schmerzstillenden 
Wirkungen  mehr  hervortreten,  während  unangenehme  Nebenwirkun¬ 
gen  viel  seltener  sind.  Die  Acetylsalicylsäure  hat  darum  mit  Recht 
eine  ausgedehnte  Verwendung  als  Linderungsmittel  bei  Fiéberkrarik- 
heiten^  FeuralgieUj  Kopfschmerzen  und  Schmerzen  verschiedenster  Art 
(Tabes,  Carcinom,  Gicht  usw.)  gefunden.  Bei  dem  typischen  akuten 
Gelenkrheumatismus  ist  die  Behandlung  mit  großen  Natriumsalicylat- 
dosen  die  beste. 

Sowohl  bei  Gelenkrheumatismus  wie  bei  andern  rheumatischen 
Schmerzen  ist  die  lokale  Behandlung  m.it  Salicylsäure  in  Salbenform 
oft  als  rascher  schmerzstillend  wie  der  innerliche  Gebrauch  empfohlen 
worden.  Eine  noch  raschere  Wirkung  wird  erreicht  durch  den  flüch¬ 
tigen  Methylsalicylsäureester  oder  das  aus  der  nordamerikanischen 

Ericacee,  Gaultheria  procumbens,  gewonnene  ätherische  Ol,  Winter- 

•  • 

grünöl  oder  Gaulthertaöl,  worin  der  genannte  zusammengesetzte  Äther 
den  Hauptbestandteil  bildet. 


Im  Grunde  ist  Salicylsäure  ein  sehr  altes  Heilmittel.  Eine  jetzt  verlassene 
Droge,  Cortex  Salicis,  die  bitter  schmeckende  Einde  verschiedener  Weidenarten, 
die  schon  im  Altertum  bekannt  war  und  einst  mit  der  Chinarinde  rivalisierte, 
enthält  das  Glykosid  Salicin,  das  bei  der  Spaltung  Saligenin  (Salicylalkohol) 
liefert,  das  durch  Oxydation  in  Salicylsäure  übergeht.  Nach  Entdeckung  von 
deren  antirheumatischeu  Eigenschaften  probierte  man  auch  Salicin  und  Saligenin, 
aber  es  zeigte  sich,  daß  sie  zum  Teil  unverändert  ausgeschieden  wurden  und  nur 
schwach  wirkten.  In  dem  überall  wachsenden  Stiefmütterchen,  Viola  tricolor, 
einem  alten  „blutreinigenden“  Mittel,  hat  man  kleine  Mengen  Methylsalicyiat  ge¬ 
funden.  Auch  in  der  gemeinen,  an  Bächen  und  feuchten  Gräben  wachsenden 
Spierstaude,  Spiraea  Ulmaria,  kommt  Salicylsäure  vor. 


Präparate  und  Dosen. 

Acidum  salicylicum,  Salicylsäure,  CßTL  •  OH  •  COOH.  Weiße  Nadeln  von 
süß-säuerlichem,  kratzendem  Geschmack,  beinahe  unlöslich  in  Wasser,  leicht  lös¬ 
lich  in  Alkohol  und  Äther.  Wird  jetzt  selten  innert,  in  Dosen  von  0,6 — 1,0  mehr¬ 
mals  tägl.  angewandt.  Zur  äußert.  Behandlung  von  akutem  Gelenkrheumatismus 
in  etwa  lOproz.  Salbe:  (Ep.:  Acid.  salicylic.,  Bals.  Terebinth.  commun.,  Adip.  lanae 
c.  aqu.  aa.  10,0,  Adip.  suill.  100,0).  Gegen  Epitheliome  (Hühneraugen)  als  20proz. 
Salicylkollodium  oder  -pflaster. 

Putvis  saticytieus  c.  Tatco  enthält  3 o/o  Salicylsäure;  äußert,  als  Streupulver 
gegen  Fußschweiß. 

Natrium  salicylicum,  Natriumsalicylat,  CoIR  •  OH  •  COONa.  Weiße,  sehr 
leicht  in  Wasser  lösliche  Kristalle,  von  widerlichem,  salzigsüßem  Geschmack. 
Selbst  sehr  verdünnte  Lösungen  werden  bei  Zusatz  von  Eisenchlorid  violett  ge¬ 
färbt.  Innert,  bei  akutem  Gelenkrheumatismus  die  ersten  Tage  8,0 — 10,0  tägl.  in 
Lösung  oder  Kapseln,  entweder  verteilt  in  Dosen  zu  je  1  g  aller  Stunden,  oder 
Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage.  17 
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in  Dosen  zu  4 — 5  g;  später  .abnehmende  Dosen.  Die  meisten  wenden  die  erste 
Dosierungsart  an;  wird  die  andere  vorgezogen,  so  soll  zur  Prüfung  der  Toleranz 
eine  Dosis  von  1  g  vorausgeschickt  werden.  Treten  kardialgische  Schmerzen  auf, 
so  gibt  man  gleichzeitig  Natriumbikarbonat,  um  die  Bildung  der  magenreizenden 
freien  Salicylsäure  im  sauren  Magensaft  zu  verhindern.  Verbietet  unüberwind¬ 
licher  Widerwille  den  inneren  Gebrauch,  so  gibt  man  das  Mittel  per  Klistier  oder 
wählt  ein  anderes  Präparat,  z.  B.  Acetylsalicylsäure,  Melubrin  oder  Atophan.  Als 
Antipyretikum  d,0— 8,0  in  zwei  Dosen.  Tagesdosen  für  Kinder  von:  2—4  Jahren 
0,5 — 1,0,  3—10  Jahren  1,0— 2,0,  11 — 15  Jahren  2,5 — 3,0.  Intravcnöf^e  Injektionen: 
Rp.  Natr.  salicylic.  8,75,  CofFein  1,25,  Aqu.  ad.  50,0  2  ccm  mit  Pausen  von 
12  Stunden  bis  3  Tagen  (auch  bis  dreimal  tägl.  gegeben). 

Phenylum  salicyiieum,  Salol,  Salicylsäurephenylester,  C6H4  •  OH •  COO  •  CßHs , 
weißes,  kristallinisches  Pulver  von  schwach  aromatischem  Geschmack,  beinahe 
unlöslich  in  Wasser,  löslich  in  Alkohol  und  Äther.  Innerl.  bei  akutem  Gelenk¬ 
rheumatismus  0,5— 2,0  pro  dosi,  4,0 — 0,0  pro  die  als  Pulver  oder  in  Kapseln.  Bei 
Pyelitis  oder  Cystitis  1,0  3 — 4  mal  tägl.  Bei  Kinderdiarrhöen  0,15  pro  dosi  für 
Kinder  von  1  Jahr.  Äußert,  bei  Hautkrankheiten  als  5proz.  Salbe  oder  in  01 
gelöst. 

Acidum  aeetylo-salicylicum,  Acetylsalicylsäure,  Aspirin,  C6H4  •  OCH3CO 
.COOH;  weiße,  in  Wasser  beinahe  unlösliche,  in  Alkohol  und  Äther  leicht  lös¬ 
liche  Kristalle  von  säuerlich  aromatischem  Geschmack.  Jnnerl.  1,0  3 — 4 mal  tägl. 
als  Pulver. 

Diplosaluni,  Salicylsäuresalicylester,  weißes,  geruch-  und  geschmackloses,  in 
Wasser  unlösl.  Pulver.  Innerl.  1,0  3 — 4 mal  tägl. 


Methyli um  salicylicuni, 


Salicylsäuremethylester, 


OøH4<r 


OH 

COO  •  CH3 


,  farblose, 


ölige  Flüssigkeit.  Äußert,  rein  oder  mit  1 — 2  Teilen  Olivenöl. 

OH 

Mesotanum,  Salicylsäuremethyloxymethylester,  C!6H4<:qqq  qqjj  , klare, 

gelbliche,  beinahe  geruchlose  Flüssigkeit.  Äußert,  wie  das  vorhergehende. 

Utmarcnmn,  Gemisch  von  verschiedenen  zusammengesetzten  Äthern  der 
Salicylsäure,  enthält  75%  Salicylsäure.  Schwere,  lichtbrechende,  gelbrote  Flüssig, 
keit.  Aiißert.  unvermischt  zu  Pinselungen  oder  als  oOproz.  Salbe  mit  Zusatz  von 
etwa  5®|o  Menthol. 

Von  den  vielen  andern  in  überflüssiger  Zahl  hergestellten  Salicyl Verbindungen 
seien  nur  folgende  genannt  (sie  sind  alle  farblose,  in  Wasser  fast  nicht,  in  Alkohol 
leicht  lösliche  Kristalle):  Satophen,  Acetparamidosalol,  innerl.  1,0  pro  dosi,  4,0  bis 
6,0  pro  die  bei  akutem  Gelenkrheumatismus,  Cephalalgie  und  Neuralgien.  Aga- 
thin,  Salicyl-«-methylphenylhydrazon,  innert.  0,1 — 0,5  2 — 3  mal  tägl.,  bei  rheuma¬ 
tischen  Affektionen  und  Neuralgien.  Noraspirin,  Salicylsäure-methylenzitronen- 
säureester,  innert.  0,5— 1,0  mehrmals  tägl.  Ben%osalin.  Benzoylsalicylsäuremethyl- 
ester,  innerl.  0,5 — 1,0  mehrmals  tägl.  Sanoform,  Dijodsalicylsäuremethylester, 
C6H2J2OH  •  COOCH3,  Jodoformsurrogat,  als  Streupulver  oder  in  lOproz.  Salbe 
oder  Kollodium  bei  Ulcus  molle,  Ulcus  durum  und  andern  geschwürigen  Prozessen 
empfohlen.  Satochinin  ist  früher  unter  Chinin  besprochen.  Salipyrin,  Malakin 
und  iSatokoll  sind  bei  den  neueren  Antipyreticis  erwähnt.  Rhcninasan,  Ksterder- 
niasan,  Batit  (Borneolsalicylsäureester),  Splroscd,  Salicylsäureester  des  Äthylen¬ 
glykols  usw.  sind  salicylhaltige,  zu  äußerlichem  Gebrauch  gegen  rheumatische 
Schmerzen  bestimmte  Präparate, 


Andere  Jiromatische  Säuren. 
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Andere  aromatische  Säuren. 

Phenylchinoliiicarbonsäure,  (J6H5  C^H^N  •  COOH,  in  die  Thera¬ 
pie  eingeführt  unter  dem  Namen  Aiophan,  ist  ein  neues  Heilmittel 
mit  eigenartigen  Wirkungen.  Es  erzeugt,  selbst  bei  purinfreier  Diät, 
eine  mächtige  Vermehrung  der  ausgeschiedenen  Harnsäuremenge.  Ob 
dies  auf  einer  gesteigerten  Produktion  (Stoffwechselwirkung)  oder  nur 
auf  einer  gesteigerten  Ausscheidung  (Nierenwirkung)  beruht,  ist  eine 
viel  diskutierte  Frage.  Für  die  letztere  Alternative  spricht  der  Um¬ 
stand,  daß  die  Harnsäuremenge  des  Blutes  vermindert  wird,  und  daß 
die  Phosphorsäureausscheidung  nicht  gleichzeitig  zunimmt,  was  zu 
erwarten  wäre,  wenn  ein  vermehrter  Abbau  der  Nukleoproteide,  der 
Quelle  der  endogenen  Harnsäure,  die  Ursache  wäre.  Die  Wirkung 
tritt  sehr  rasch  ein,  ist  aber  von  kurzer  Dauer.  Nach  Aussetzen  des 
Mittels  sinkt  schon  in  6 — 8  Stunden  die  Harnsäuremenge  unter  die 
Norm  und  steigt  erst  allmählich  zu  normalen  Werten  an. 

Das  Atophan  ist  in  erster  Linie  ein  Mittel  zur  Behandlung  akuter 
Anfälle  der  harnsauren  Oicht.  Unmittelbar  nach  dem  ersten  Auftreten 
der  Schmerzen  gegeben,  kupiert  es  oft  den  Anfall  vollständig  in  wenigen 
Stunden.  Das  ist  jedoch  nicht  hauptsächlich  eine  Folge  der  Harn¬ 
säuremobilisierung,  denn  mehrere  nahestehende  Verbindungen  haben 
bei  akuten  Gichtanfällen  eine  ähnliche,  wenn  auch  weniger  gute  Wir¬ 
kung,  trotzdem  sie  nicht  die  Harnsäureausscheidung  vermehren^  Von 
Wiechowski  und  Starkenstein  wird  das  Hauptgewicht  darauf  ge¬ 
legt,  daß  Atophan  ähnlich  wie  andere  Chinolinderivate  analgetisch, 
antipyretisch  und  entzündungswidrig  wirkt.  (Eintropfen  von  Senföl  ins 
Auge  erzeugt  bei  vorher  mit  Atophan  behandelten  Kaninchen  nicht 
die  gewöhnliche  Entzündung.)  In  Ubereinstimnaung  hiermit  ist  das 
Atophan  auch  ein  gutes  Mittel  bei  Jßheumatismus  acutus,  gonorrhoi¬ 
schen  Gelenkaffektionen  und  Neuralgien.  Eine  sehr  beachtenswerte 
Nebenerscheinung  ist  das  durch  die  starke  Ausscheidung  verursachte  • 

Ausfallen  von  Harnsäure  und  ihrer  Salze  im  Harn,  der  schon  trübe 
entleert  wird,  oder  bald  nach  der  Abkühlung  einen  reichlichen  Boden¬ 
satz  absetzt.  Atophan  ist  daher  kontraindiziert  hei  Neigung  zu  Stein- 
hildung  in  den  Harnwegen,  und  es  ist  immer  zweckmäßig,  bei  Atophan- 
gebrauch  durch  Wassertrinken  für  reichliche  Diurese  zu  sorgen  und 
einige  Male  täglich  V2  Teelöffel  Natriumbikarbonat  zu  geben.  Letzteres 
verhindert  auch  die  sonst  häufig  auftretende  Kardialgie. 

Präparate. 

Atoplianum,  weiße,  in  Wasser  unlösliche  Kristalle  von  bitterem  Geschmack, 

Innerl.  bei  Podagraanfälleii  1,0  3— 4  mal  täglich,  bis  10,0  verbraucht  sind;  wenn 
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notwendig  kann  die  Behandlung  nach  einigen  Tagen  Pause  wiederholt  werden. 
Bei  Eheumatismus  2,0 — 4,0  täglich,  nach  erfolgter  Besserung  einige  Tage  ab¬ 
steigende  Dosen. 

Acitrinum,  Methylester  der  Phenylchinolincarbonsäure,  und  Novatophanum, 
Äthylester  der  Methylphenylchinolincarbonsäure,  sin4  gelbliche,  in  Wasser  un¬ 
lösliche  Pulver,  die  etwas  schwächer,  namentlich  weniger  plötzlich  auf  die 
Harnsäureausscheidung  wirken  wie  das  Atophan.  Innert,  in  Dosen  wie  Ato- 
phan  gegen  Gicht,  akuten  Gelenkrheumatismus  und  Neuralgien;  gleichzeitig 
sollten  Alkalien,  z.  B.  kohlensaures  Mineralwasser  oder  Natriumbikarbonat,  an¬ 
gewandt  werden. 

Auch  die  Chinasäure,  Hexahydro-tetraoxy-benzoesäure,  C6HHc(OH)4COOH 
ist  in  verschiedenen  Kombinationen  bei  Podagra  versucht  worden,  z.  B.  als  Sidonat 
(chinasaures  Piperazin),  5,0  tägL,  auf  mehrere  Pulver  verteilt,  Neu-Sidonal  (Ohina- 
säureanhydrid),  2,0 — 10,0  tägl.,  Chinotropin  (chinasaures  Hexamethylentetramin 
oder  Urotropin),  6,0— 7,0  tägl.  ■ 

Cumarin,  das  wohlriechende  Anhydrid  der  Cumarsäure  oder  Oxyzimtsäure 
bildet  farblose,  in  Wasser  schwer,  in  Alkohol  leicht  lösliche  Kristalle;  es  kommt 
vor  in  mehreren  Grasarten,  in  den  afrikanischen  Tonkabohnen  (Dipterix  odorata, 
Papilionaceae),  sowie  in  der  früher  offizinellen  inländischen  Papilonacee  Melilotus 
officinalis.  Wird  bisweilen  als  geruchsverbessernder  Zusatz  zu  Jodoform  ver¬ 
wendet. 

Mehrere  Derivate  der  Phthalsäure,  CeH4(COOH)2,  sind  als  Arzneimittel  vor¬ 
geschlagen  worden,  haben  aber  nur  geringe  Bedeutung.  Der  bekannte  Farbstoff 
Phenolphthalein,  ein  gelbes,  in  Wasser  fast  nicht,  in  Alkohol  leicht  lösliches  Pulver, 
das  als  Indikator  in  der  analytischen  Chemie  gebraucht  wird  (es  wird  von  Alka¬ 
lien  prachtvoll  rot  gefärbt,  von  Mineralsäuren  entfärbt)  wird  unter  dem  Namen 
„Purgen^^  als  Abführmittel  in  Tabletten  zu  0,05,  0,1  und  0,5  für  Kinder  und  Er¬ 
wachsene  in  den  Handel  gebracht;  es  wird  von  manchen  gerühmt,  ist  aber  nach 
den  Erfahrungen  anderer  nicht  zu  empfehlen,  kann  Vergiftung  hervorrufen  (Darm¬ 
kolik,  hämorrhagische  Nephritis)  und  geht  wahrscheinlich  in  die  Milch  über, 
wodurch' es  Leibschmerzen  bei  den  Säuglingen  erzeugt.  Aperiiol,  Gemisch  gleicher 
Teile  des  Isovaleriansäureesters  und  des  Essigsäureesters  des  Phenolphthaleins. 
Innerl.  0,5  und  mehr  als  Abführmittel:  Nosophen  (Tetrajodphenolphthalein),  ein 
gelbliches,  geruchloses,  unlösliches  Pulver,  gehört  zu  den  Jodoformsurrogaten 
und  wird  als  trocknendes  und  antiseptisches  Einstäube-  und  Streupulver  bei 
Rhinitis,  Otitis,  Ulcus  molle  und  infizierten  Wunden  empfohlen.  Die  Wismut¬ 
verbindung  Eudoxin,  ein  rötlich  braunes,  unlösliches  Pulver  ohne  Geruch  und  Ge¬ 
schmack,  dient  als  Antiseptikum  bei  Darmkatarrhen  und  Diarrhöe:  0,3— 0,5  für 
Erwachsene,  0,01 — 0,04  für  Kinder  in  den  ersten  Monaten. 

33.  Formaldehyd. 

Formaldehyd.,  der  Aldehyd  der  Ameisensäure,  ist  ein  farbloses, 
Augen  und  Nase  stark  reizendes  Gas,  das  in  Wasser  gelöst  (Formalin) 
als  Desinfektionsmittel  dient. 

Wie  alle  Aldehyde  ist  der  Formaldehyd  ein  sehr  reaktionsfähiger 
Körper,  der  sich  mit  den  verschiedensten  organischen  Substanzen  ver¬ 
bindet  oder  sie  verändert;  er  bringt  Blut  und  Eiweiß  zur  Koagulation 
und  „gerbt“  die  Haut,  so  daß  sie  trocken  und  brüchig  wie  altes  Leder 
wird  (ein  Kaninchenohr,  das  man  öfters  mit  Formalin  pinselt,  wird 
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vollständig  mumifiziert  und  läßt  sich  schließlich  abbrechen).  Eine  so 
aggressive  Verbindung  greift  natürlich  auch  die  Substanzen,  aus  denen 
die  J^akterienleiber  bestehen,  an  und  ist  daher  ein  sehr  wirksames 
Desinfektionsmittel.  Für  höhere  Tiere  ist  Formaldehyd  verhältnismäßig 
wenig  giftig.  Die  letale  Dosis  beträgt  für  ein  Kaninchen  etwa  0,25  g. 
In  den  wenigen  bisher  beschriebenen  tödlich  verlaufenden  Vergiftungen 
beim  Menschen  waren  große  Mengen  der  offizineilen  35proz.  Lösung 
getrunken  worden.  Es  traten  die  gewöhnlichen  Symptome  der  Magen- 
Darmätzung  auf,  starke  Schmerzen,  blutiges  Erbrechen  und  Diarrhöe, 
Delirien,  rascher  Verlust  des  Bewußtseins,  schwacher  unregelmäßiger 

Puls,  oberflächliche  Atmung,  Anurie  und  Tod  im  Koma. 

« •  _ 

Uber  das  Schicksal  des  Formaldehyds  im  Organismus  weiß  man, 
daß  er  jedenfalls  teilweise  oxydiert  wird  und  sich  als  Ameisensäure 
im  Urin  wdederfindet;  daß  der  Urin  nach  innerlichem  Gebrauch  von 
Formaldehydpräparaten  nur  langsam  in  Fäulnis  übergeht,  läßt  ver¬ 
muten,  daß  ein  Teil  auch  unverändert  ausgeschieden  wird. 

Anwendung.  In  sehr  großer  Verdünnung  ist  Formaldehyd  bei 
eitrigen  AugenaffeMionen  und  Hornhautwunden  empfohlen  worden, 
in  größerer  Konzentration  zu  Ausspülungen  bei  Y aginaTkatarrh  und 
Endometritis^  sowie  zu  Injektionen  bei  lokaler  Tuberkulose  und 
Senkungsabszessen.  Durch  Waschung  mit  starken  Lösungen  wird  die 
Haut  leicht  gegerbt  und  Fußschweiß  und  andere  Schweiß  Sekretion 
wird  zum  Abnehmen  gebracht.  Für  Phthisiker  ist  er  jedoch  nicht  ge¬ 
eignet,  weil  der  stechende  Geruch  zum  Husten  reizt.  Die  zu  stark 
reizenden  Eigenschaften  verhindern  auch  den  Gebrauch  des  Form¬ 
aldehyds  als  allgemeines  Wundantiseptikum,  dagegen  ist  er  ein  ausge¬ 
zeichnetes  Desinfektionsmittel  für  leblose  Gegenstände.  Sein  Vorzug 
liegt  außer  in  der  energischen  Wirkung  darin,  daß  er  sich  als  Gas 
überall  hin  ausbreitet,  Kleider  usw.  durchdringt,  daß  er  in  vielen  Fällen, 
wo  das  sonst  vortreffliche  Chlor  (weil  es  die  Farben  zerstört)  nicht 
anwendbar  ist,  gebraucht  werden  kann,  und  daß  er  sich  ferner  zur 
Desinfektion  von  Dingen,  denen  trockene  oder  feuchte  Wärme  schadet, 
wie  Büchern  und  Pelz  werk,  eignet.  Für  sehr  dicke  und  voluminöse 
Sachen,  z.  B.  Bettzeug,  ist  er  weniger  zuverlässig.  Zimmer  werden 
desinfiziert,  indem  Formaldehyd  vermittelst  Sprayapparates  fein  ver¬ 
teilt  wird,  worauf  man  den  Raum  mindestens  12  Stunden  geschlossen 
stehen  läßt;  Bakterienkulturen,  die  darin  aufgestellt  waren,  sind  nach 
dieser  Zeit  abgetötet.  Bücher,  Kleider,  Bürsten  usw.  läßt  man  24  Stunden 
in  einem  dichten  Behälter  zusammen  mit  formalindurchtränkten  Hand¬ 
tüchern  liegen.  Wie  andere  Aldehyde  ist  auch  der  Formaldehyd  sehr 
zur  Polymerisation  geneigt  und  bildet  Paraformaldehyd,  einen  festen 
weißen  Körper,  der  bei  Erwärmung  wieder  Formaldehyd  abgibt  und 
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in  besonderen  Apparaten  zur  Zimmerdesinfektion  benutzt  wird.  Eine 
neue,  sehr  praktische  Form  der  Anwendung  bieten  Mischungen  von 
Formaldehyd  oder  Paraformaldehyd  mit  Metallsuperoxyden  oder  Kalium¬ 
permanganat.  Setzt  man  diesen  Mischungen  Wasser  zu,  so  tritt  durch 
die  Einwirkung  des  Wassers  auf  die  Superoxyde  sogleich  eine  starke 
Wärmeentwicklung  ein,  und  es  entweichen  dichte  Wasser-  und  Form¬ 
aldehyddämpfe. 

Für  wissenschaftliche  Sammlungen,  zoologische  und  anatomische 
Laboratorien  u.  dgh,  ist  Formaldehyd  ein  unentbehrliches  Konservierungs¬ 
mittel  geworden.  Seine  härtenden  Eigenschaften  bewahren  die  Form 
der  Präparate,  und  diese  entfärben  sich  weniger  als  bei  der  Aufbe¬ 
wahrung  in  Spiritus.  Bakterienkulturen  kann  man  mit  Formaldehyd 
fixieren  und  in  unverändertem  Zustand  für  Demonstrationen  aufbe- 
w^ahren. 

Als  Konservierungsmittel  für  Eßwaren  ist  Formaldehyd  zu  ver¬ 
werfen,  da  er  das  Eiweiß  verändert. 

Formaldehydvergiftung  wird  mit  Magenspülung  und  sehr  ver¬ 
dünnter  Ammoniaklösung  oder  leicht  löslichen  Ammoniumsalzen,  die 
das  nicht  ätzende  und  wenig  giftige  Hexamethylentetramin  bilden,  be¬ 
handelt. 

Viele  Präparate  sind  darauf  berechnet,  bei  ihrer  Anwendung 
Formaldehyd  zu  produzieren.  Das  wichtigste  ist: 

Hexamethylentetramin  oder  Urotropin.  Der  nach  Gebrauch 
dieser  Substanz  gelassene  Urin  hält  sich  länger  steril  als  gewöhnlicher 
Urin  und  hat  außerdem  die  Eigenschaft,  auflösend  auf  Uratsteine  zu 
wirken.  Beides  beruht,  wie  man  annimmt,  darauf,  daß  im  Urin  Form¬ 
aldehyd  frei  wird,  der  der  Fäulnis  entgegen  wirkt  und  mit  Harnsäure 
Diformaldehydharnsäure  bildet, .  welche  in  300 — 400  Teilen  Wasser 
löslich  ist,  während  harnsaures  Natrium  sich  erst  in  1130  Teilen  und 
freie  Harnsäure  in  38000  Teilen  Wasser  löst.  Auf  Grund  dieser  Eigen¬ 
schaften  ist  das  Hexamethylentetramin  bei  Cijstitis  und  BaJcteriurie 
sowie  als  Mittel  gegen  Gicht  und  Lithiasis  empfohlen  worden.  Die 
erste  Indikation  scheint  es  oft  gut  zu  erfüllen,  die  zweite  weniger  gut. 
Mit  Esbachs  Reagens  (Pikrinsäure)  gibt  der  Urotropinurin  einen 
Niederschlag,  der  dem  Eiweißniederschlag  gleicht  und  zu  diagnostischen 
Irrtümern  Anlaß  gibt. 

Hexamethylentetramin  kann  nach  innerlicher  Darreichung  an  den 
verschiedensten  Orten  nachgewiesen  werden,  z.  B.  im  Blutserum,  in 
der  Zerebrospinalflüssigkeit,  der  Hydroceleflüssigkeit,  dem  Bronchial- 
sekret,  dem  Pleuraexsudat,  dem  Kammerwasser  usw.  Es  ist  daher 
bei  einer  Menge  von  Krankheiten  versucht,  und  u.  a.  bei  Meningitis 
und  Foliomyelitis  empfohlen  worden.  Dagegen  ist  einzuwenden,  daß 
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Hexamethylentetramin  selbst  gegen  Bakterien  indifferent  ist,  und  nur 
dadurch,  daß  es  Formaldehyd  liefert,  antiseptisch  wirkt.  Formaldehyd 
kann  indessen  nur  da  auftreten,  wo  saure  Reaktion  herrscht,  also  im 
Magensaft  und  im  Urin.  In  allen  andern  Flüssigkeiten  und  in  Or¬ 
ganen,  wo  die  Reaktion  immer  alkalisch  ist,  kann  keine  Wirkung  gegen 
Infektion  oder  Entzündung  erwartet  werden,  —  und  auch  nicht  bei 
Cystitis,  wenn  nicht  der  Urin  sauer  reagiert. 

Der  Gebrauch  von  Alkalien  gleichzeitig  mit  Hexamethylentetramin 
ist  selbstverständlich  irrationell. 

Präparate. 

Formaldehydnm  solutiim,  Formalin,  Formol ,  farblose,  stechend  riechende 
Flüssigkeit,  enthält  35  Gewichtsprozent  =  4Ü  Vol.-^  Formaldehyd,  HCHO.  Äußer!. 
ins  Auge  2  Tropfen  auf  100  ccm  Wasser,  für  Schleimhäute  f'2 — 1  proz ,  zu  äußer¬ 
lichen  Waschungen  10  proz.  Lösung,  zur  Injektion  bei  lokaler  Tuberkulose  1  —  5:100 
Glyzerin.  Zur  Desinfektion  von  Zimmern  rechnet  man  8  ccm  Formalin  pro  Kubik¬ 
meter.  Der  stechende,  säuerliche  Geruch  läßt  sich  nach  der  Desinfektion  leicht 
mit  Hilfe  von  Ammoniak  entfernen. 

Autaniuu,  Autan,  Mischung  von  Paraformaldehyd  und  Metallsuperoxyden 
weißes,  schwach  nach  Formaldehyd  riechendes  Pulver;  zur  Desinfektion  von  Zim¬ 
mern  nach  Gebrauchsanweisungzu  verwenden. 

Hexametliylentetraminum,  Urotropin,  C6H12N4,  Kondensationsprodukt  aus 
Ammoniak  und  Formaldehyd;  weiße,  leicht  in  Wasser  lösliche  Kristalle.  Innerl. 
0,5 — 1,0  pro  dosi,  bis  6,0  pro  die.  Säuglinge  vertragen  angeblich  Tagesdosen  von 
0,75—1,0  längere  Zeit.  Es  ist  jedoch  ratsam,  zunächst  kleinere  Dosen  zu  versuchen. 
Saliforniin,  salicylsaures  Hexamethylentetramin,  0,5  mehrmals  tägl. 

Es  herrscht  zurzeit  ein  wahrer  Wettstreit  in  der  Darstellung  von  neuen 
Präparaten,  die  aus  Formaldehyd  oder  Hexamethylentetramin  in  Verbindung  mit 
allen  möglichen  anderen  Substanzen  bestehen.  Folgende  mögen  erwähnt  werden 
(wenn  nicht  ausdrücklich  etwas  anderes  gesagt  wird,  sind  sie  alle  weiße  Kristalle 
oder  Pulver,  löslich  in  Wasser):  Gitarinum,  anhydromethylenzitronensaures  Natrium. 
Innerl.  bei  akuten  Podagraanfällen  2,0  pro  dosi,  im  ganzen  8,0—20,0  in  den  ersten 
Tagen  des  Anfalls,  die  folgenden  Tage  kleinere  Dosen.  Helmitohim,  Verbindung 
von  Anhydromethylenzitronensäure  und  Hexamethylentetramin.  Innerl.  1,0 — 3,0 
pro  die  aufgelöst  oder  in  Tabletten  zu  0,5.  Hetralinuni,  Resorcinhexamethylente- 
tramin.  Innerl.  0,5  3 — 4  mal  tägl.  Borovertinum,  Hexamethylentetramintriborat. 
Innerl.  0,5  pro  dosi,  bis  4,0  pro  die  als  Harndesinfiziens.  llcxaluin,  sulfosaures 
Hexamethylentetramin.  Innerl.  bei  Cystitis  usw.  0,5 — 1,0  3—5  mal  tägl.  Auch  bei 
Typhus  gebraucht,  Amphotropinum,  kampfersaures  H.  Innerl.  0,5  3 — 4  mal  tägl. 
Tannoformium,  Kondensationsprodukt  aus  Tannin  und  Formaldehyd;  hellrotes, 
unlösliches  Pulver.  Innerl.  bei  Diarrhöe  0,5 — 1,0  dreimal  tägl.,  bei  Kindern  0,1  per 
Jahr.  Äußer!  als  Streupulver  oder  in  10  proz.  Salbe.  Tannopinum,  ein  ähnliches 
Präparat,  wird  mit  denselben  Indikationen  und  in  denselben  Dosen  gegeben. 
Glutolum,  Formalingelatine,  grobes,  gelbes,  unlösliches  Pulver.  Äußer!  auf  Wunden 
als  Streupulver.  Amyloformium,  Formalinstärke,  weißes  Pulver.  Äußer!  wie  das 
vorhergehende.  Lysoforni,  formaldehydhaltige  spirituöse  Lösung  von  Kaliseife, 
2  —  3  proz.  Lösung  zur  Desinfektion.  Fmpyroform,  Kondensationsprodukt  aus 
Teer  und  Formaldehyd,  trocknes,  braunes  Pulver,  rein  oder  mit  Stärke  und  Zink¬ 
oxyd  gemischt  als  Streupulver  bei  nässenden  Ekzemen,  als  1-10 — 50  proz.  Salbe 
bei  verschiedenen  Hautkrankheiten.  Pitiylen,  ebenfalls  aus  Teer  und  Formaldehyd 
dargestellt,  ßrauugelbes  Pulver,  das  wie  das  vorige  angewandt  werden  kann. 


II.  Organische,  lokal  wirkende  Mittel. 

I.  Schleimige  Mittel. 

Die  schleimigen  Mittel  oder  Mucilaginosa  sind  amorphe,  kolloide 
Stoffe,  welche  die  Eigenschaft  haben,  mit  Wasser  dickflüssige  Lösungen 
zu  bilden;  d.  h.  sie  lösen  sich  nicht  eigentlich,  sondern  quellen  im 
Wasser  nur  zu  zähen,  bei  der  Abkühlung  oft  gelatinierenden  Pseudo¬ 
lösungen  auf.  Die  Wirkung  dieser  seit  den  ältesten  Zeiten  angewandten, 
aber  in*  theoretischer  Hinsicht  bisher  stiefmütterlich  behandelten  Mittel 
ist  in  neuerer  Zeit  von  Schmiedeberg  und  Tappeiner  näher  be¬ 
leuchtet  worden. 

Die  schleimigen  Mittel  wirken  wegen  ihrer  indifferenten  Natur 
und  der  dickflüssigen  zähen  Konsistenz  ihrer  Lösungen  auf  Schleim¬ 
häute  und  Wundflächen  wie  ein  Kataplasma,  das  gegen  mechanische 
Reize  schützt  und  allerhand  scharfe  und  irritierende  Substanzen  bis 
zu  einem  gewissen  Grade  zu  umschließen  und  einzuhüllen  vermag; 
sie  wirken  daher  abschwächend  auf  Nerveneindrücke  der  verschieden¬ 
sten  Art. 

Die  schleimigen  Stoffe  schwächen,  die  meisten  Qeschmaclcseindrüclie 
ab  und  haben,  da  sie  in  der  Natur  weit  verbreitet  sind,  eine  große 
Bedeutung  für  den  Geschmack  vieler  Nahrungs-  und  Genußmittel.  So  . 
schmeckt  eine  Lösung  von  Zucker  in  reinem  Wasser  viel  süßer,  als 
eine  Lösung  von  gleicher  Konzentration  in  Gummischleim.  Noch  mehr 
wird  der  saure  Geschmack  abgeschwächt;  Himbeeren  enthalten  ver¬ 
hältnismäßig  viel  weniger  Zucker  und  mehr  Säure  als  Johannisbeeren, 
schmecken  aber  doch  süßer,  weil  sie  reicher  an  Pflanzenschleim  sind, 
der  den  Geschmack  der  Säuren  verhüllt;  Johannisbeeren  dagegen  ent¬ 
halten  wenig  Schleim.  Auch  Temperatur eindrücke,  namentlich  das  Ge¬ 
fühl  für  Kälte,  werden  abgeschwächt;  kaltes  W asser  erweckt  im  Munde 
einen  viel  kälteren  Eindruck  als  Milch  von  der  gleichen  Temperatur. 
Die  8chmerzempfindung  verhält  sich  ähnlich.  Bringt  man  den  Hinter¬ 
fuß  eines  dekapitierten  Frosches  („Reflexfrosches“)  in  VioP^^^-  Salz¬ 
säure,  so  zieht  das  Tier  nach  wenigen  Sekunden  das  Bein  an  sich; 
setzt  man  einige  Prozent  Gummi  zu,  so  wird  das  Bein  zuweilen  erst 
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nach  V2 — ^  Minute,  zuweilen  gar  nicht  angezogen.  Der  starke  Schmerz, 
den  eine  5 — G  proz.  Kochsalzlösung  auf  einer  offenen  Wunde  erzeugt, 
wird  nur  wenig  gefühlt,  wenn  die  Losung  statt  mit  reinem  Wasser 
mit  einer  schleimigen  Flüssigkeit  bereitet  ist.  Wie  dem  Schmerz,  so 
wird  auch  der  entzündungserregenden  WirTcung  scharfer  Stoffe  ent¬ 
gegengewirkt;  füllt  man  eine  abgebundene,  lebende  Darmschlinge  mit 
Wasser,  dem  einige  Tropfen  Senföl  zugesetzt  sind,  so  ist  nach  einer 
Stunde  die  Schleimhaut  stark  gereizt,  geschwollen  und  injiziert  und 
der  Darm  mit  einem  entzündlichen  Exsudat  erfüllt;  hat  man  dagegen 
vorher  10%  Gummi  zugesetzt,  so  beschränkt  sich  die  Wirkung  darauf, 
daß  die  Schleimhaut  sich  etwas  rötet.  Die  meisten  Schleimstoffe  werden 
nicht  nur  selber  sehr  langsam  resorbiert,  sondern  hemmen  auch  die 
Resorption  sowohl  von  Wasser  wie  von  festen  Substanzen,  z.  B.  Salzen 
und  Zucker;  daher  die  alte  Erfahrung,  daß  Getränke,  die  reich  an  kol¬ 
loiden  Substanzen  sind,  z.  B.  die  dunkeln,  extraktreichen  Biersorten, 
„schwer  im  Magen  liegen". 

Therapeutische  Anwendung.  Schleimige  Stoffe  werden  ange¬ 
wandt  als  geschmaclcsTcorrigierende  Mittel,  namentlich  für  saure  und 
scharfschmeckende  Substanzen,  als  einhüllende  Mittel  für  stark  lokal¬ 
reizende  Medikamente  und  bei  Vergiftungen  mit  ätzenden  Stoffen,  wie 
Alkalien  und  Säuren..  In  der  Pharmazie  werden  schleimige  Flüssig¬ 
keiten  benutzt,  um  Stoffe  fein  verteilt  in  Lösung  zu  halten,  die  an 
sich  in  Wasser  unlöslich  sind  (Emulsionen).  Bei  Icatarrhalischen  Zu¬ 
ständen  im  y erdauungslcanal  wirken  die  Mucilaginosa  als  Umschläge, 
die  die  Schleimhaut  gegen  die  mechanische  Reizung,  die  der  ständig 
bewegte  Darminhalt  ausübt,  und  gegen  die  chemische  Reizung  durch 
die  Verdauungssäfte  und  Gärungssäuren  schützen.  Sie  wirken  dadurch 
schmerzstillend,  dämpfen  die  starke  reflektorische  Peristaltik  und  können 
so,  obgleich  sie  selber  ganz  indifferent  sind,  Heilung  herbeiführen 
(z.  B.  Salep  bei  Diarrhöe).  Auch  spontan  verteidigt  sich  die  entzündete 
Schleimhaut  mit  vermehrter  Schleimabsonderung;  die  Anwendung  der 
IMucilaginosa  ist  also  eine  Nachahmung  des  natürlichen  Heilungs¬ 
prozesses.  Daß  schleimige  Lösungen  bei  Katarrhen  im  Larynx  Lin¬ 
derung  verschaffen,  findet  darin  eine  Erklärung,  daß  sie  beim  Schlucken 
die  Epiglottis  berühren  und  von  dort  in  den  Kehlkopf  hinabfließen. 

•  Unmöglich  ist  es,  daß  schleimige  Stoffe  vom  Darmkanal  aus  die  Harn¬ 
wege  erreichen.  Wenn  angegeben  wird,  daß  sie  bei  Reizzuständen  in 
diesen,  z.  B.  bei  Cystitis,  günstig  wirken,  so  beruht  die  Wirkung  nur 
darauf,  daß  das  gleichzeitig  zugeführte  Wasser  den  Urin  verdünnt. 

Die  resorptionshemmende  Wirkung  wird  benutzt,  wo  wirksame 
Substanzen,  die  allein  oder  in  wässeriger  Lösung  zu  rasch  aufgenommen 
würden,  tiefere  Abschnitte  des  Darmkanals  erreichen  sollen.  Viele 
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abführende  Substanzen  sind  weit  weniger  wirksam,  wenn  sie  in  reinem 
Zustande  gegeben  werden,  als  wenn  sie  in  Form  der  rohen  Drogen, 
wo  sie  von  kolloiden  Substanzen  begleitet  sind,  die  die  Kesorption  auf¬ 
halten,  genommen  werden.  Auch  für  die  Wirkung  der  Anthelminthika 
ist  dieses  Verhalten  wichtig. 

Der  Zusatz  von  Schleim  (Stärke)  zu  Ernährtings-  und  Medika- 
mentlcUstieren  hat  den  Zweck,  zu  verhindern,  daß  sie  den  Mastdarm 
reizen  und  abführend  wirken. 

Das  isländische  Moos,  Cetraria  islandica,  das  in  nordischen  Län¬ 
dern  früher  als  Nahrungsmittel  gebraucht  wurde,  besteht  zum  großen 
Teil  aus  dem  dextrinähnlichen  Kohlehydrat  Licheyiin,  das  mit  heißem 
Wasser  eine  schleimige  Flüssigkeit  gibt,  die  bei  der  Abkühlung  zu 
Gelee  erstarrt.  Dieses  wurde  unter  dem  Namen  Gelatina  Lichenis 
islandici  früher  oft  als  Nährmittel  bei  zehrenden  Krankheiten,  nament¬ 
lich  Lungentuberkulose,  benutzt.  Auf  Grund  verschiedener  Unter¬ 
suchungen,  die  zeigen,  daß  Diabetiker,  die  keine  Stärke  vertragen, 
nicht  selten  eine  gewisse  Menge  anderer  Kohlehydrate  umsetzen  können, 
hat  man  Brot  aus  isländischem  Moos  als  kohlehydrathaltiges  Nähr¬ 
mittel  für  Zuckerkranke  empfohlen.  Doch  muß  die  Toleranz  in  jedem 
Einzelfalle  festgestellt  werden. 

Die  den  oben  erwähnten  Indikatiönen  dienenden  Schleimstoffe 
stammen  aus  dem  Pflanzenreich.  Tierischen  Ursprungs  ist  der  Leim 
oder  die  Gølatine,  die  in  der  Pharmazie  zur  Herstellung  verschiedener 
Arten  von  Glyzerinleim  benutzt  wird.  Diese  haben  große  praktische 
Bedeutung  erlangt  als  deckende  Mittel  bei  Hautkrankheiten  und  als 
Vehikel  für  verschiedene  auf  die  Haut  wirkende  Substanzen.  —  Eine 
in  Europa  neue  (in  China  nach  Miura  etwa  1800  Jahre,  in  Japan 
mindestens  1000  Jahre  bekannte)  Anwendung  hat  die  Gelatine  in  den 
letzten  Jahren  als  Hämostatikum  erfahren.  Subkutane  Gelatineinjek¬ 
tionen  sind  häufig  bei  Hämorrhagien  der  verschiedensten  Art  ange¬ 
wandt  worden,  z.  B.  bei  Lungen-,  Nieren-  und  Uterusblutungen,  Häma- 
temesen,  typhösen  und  andern  Darmblutungen,  ferner  bei  Melaena 
neonatorum,  Hämophilie,  Purpura  haemorrhagica,  überhaupt  bei  pro¬ 
fusen,  oft  wiederkehrenden,  chirurgischer  Behandlung  unzugänglichen 
Blutungen,  und  so  oft  mit  günstigem  Resultat,  daß  ihre  Wirksamkeit 
sich  kaum  leugnen  läßt,  selbst  wenn  man  gebührend  darauf  Rücksicht 
nimmt,  daß  die  meisten  Blutungen,  dadurch  daß  sie  Herzschwäche  her- 
vorrufen,  schließlich  von  selber  stehen.  Auch  innerlich  hat  man  Gela¬ 
tine  versucht  bei  Hämatemese,  Hämorrhoiden,  Lungen-  und  Nieren¬ 
blutungen  usw.,  öfters  anscheinend  mit  guter  Wirkung.  Wie  die  Blut¬ 
stillung  vor  sich  geht,  ist  nicht  sicher  bekannt;  einige  schreiben  sie 
dem  Calciumgehalt  der  Gelatine  zu.  Die  Bestimmung  der  Koagulations- 
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gescliwindigkeit  des  Blutes  vor  und  nach  subkutaner  Gelatineinjektion 
hat  keine  überzeugenden  Resultate  ergeben;  dagegen  ist  festgestellt, 
daß  Blut,  dem  durch  Injektion  von  Pepton  oder  Hirudin  (einer  von 
.lacobj  nacligewiesenen,  in  den  Speicheldrüsen  des  Blutegels  abge¬ 
sonderten  Substanz,  die  dazu  dient,  das  angesaugte  Blut  flüssig  zu  er¬ 
halten,  und  schuld  an  der  oft  hartnäckigen  Nachblutung  nach  Blut¬ 
egelbiß  ist)  die  Gerinnungsfähigkeit  genommen  worden  ist,  diese  durch 
subkutane  Gelatineinjektionen  wiedergewinnt. 

Besondere  Aufmerksamkeit  verdient  bei  der  Anwendung  am 

•  * 

Menschen  die  Sterilität  des  Präparates.  Öfters  ist  im  Anschluß  an 
Gelatineinjektionen  Tetanus  aufgetreten,  und  es  hat  sich  gezeigt,  daß 
die  gewöhnliche  Handelsware  auffallend  oft  Tetanussporen  enthält,  die 
die  günstigsten  Bedingungen  für  ihre  Entwicklung  finden,  wenn  sie 
zusammen  mit  Gelatine  injiziert  werden. 

Präparate  und  Anwendungsart. 

Amylum  Tritici,  Weizenstärke,  wird  aus  Weizen,  Triticum  vulgare  (Gra- 
mineae)  gewonnen.  Wird  hauptsächlich  zur  Bereitung  von  Emulsionen,  beim 
Wundsein  der  Kinder  und  zur  Herstellung  der  in  der  Hauttherapie  viel  verwen¬ 
deten  Pasten  gebraucht.  Als  reizmilderndes  Klysma;  1  Teelöffel  auf  eine  Tasse 
kochendes  Wasser  (die  Stärke  muß  zunächst  mit  kaltem  Wasser  angerührt  werden 
da  sich  sonst  Klumpen  bilden).  Tnnerl.  als  Antidot  bei  Vergiftungen  mit  Jod, 
das  mit  Stärke  die  bekannte  blaue  Verbindung  bildet. 

Gummi  arabicum,  arabisches  Gummi,  eingetrockneter  Saft  verschiedener 
afrikanischer  Acaciaarten  (Mimoseae).  Glasartige,  farblose  oder  gelbe  Stückchen, 
die  sich  in  Wasser  zu  einem  klebrigen  Schleim  losen.  Wird  in  Substanz  oder 
als  Mucilar/o  GuDimi  arabici  zur  Bereitung  von  Emulsionen  verwendet. 

Pulvis  (jummosus,  zusammengesetztes  Gummipulver  (Gummi,  Süßholz  und 
Zucker).  Imierl.  teelöffelweise  als  einhüllendes  Mittel. 

Trafjncantha ,  Tragant,  der  in  Blättern  oder  bandartigen  Streifen  erhärtete 
Schleim  mehrerer  kleinasiatischer  Astragalusarten  (Papilionaceae).  Löst  sich  nicht 
in  Wasser,  sondern  quillt  nur  stark  zu  einer  unfiltrierbaren,  schleimigen  Flüssig¬ 
keit.  Zur  Herstellung  von  Pastillen  verwendet. 

Radix  Altliaeae,  Eibisch wurzel.  Weiße,  schleimig-süßlich  schmeckende 
Wurzeln  von  Althaea  officinalis  (Malvaceae,  Mitteleuropa)  enthalten  Schleim, 
Stärke  und  Zucker.  Viel  als  Pillenkonstituens  und  in  Form  des  Sirupus  AUhaecte 
als  geschmackskorrigierendes  Mittel  verwendet. 

Folia  Altkacae,  die  Blätter  derselben  Pflanze. 

Flores  Malrae  und  Folia  Malvae  (M.  silvestris  und  M.  neglecta).  Flores 
Verhasci,  Wollblumen,  die  goldgelben  Blumenkronen  von  Verbascum  phlomoides 
und  V.  thapsiforme  (Scrophulariaceae),  sowie  Semen  Cydoniae,  Quittensamen 
(Cydonia  vulgaris,  Pomaceae)  enthalten  ebenfalls  alle  Schleim,  dasselbe  gilt  von 

Folia  Farfarae,  den  pf erdehufförmigen,  weißfilzigen  Blättern  des  zeitig  blü¬ 
henden  Huflattichs,  Tussilago  Farfara  (Compositae),  und 

Semen  Lini,  Samen  des  überall  angebauten  Flachses,  Linum  usitatissimum 
(Linaceae).  Die  Schale  enthält  viel  Schleim,  der  Kern  ein  fettes  eintrocknendes 
Öl.  „Leinsamentee“  (Infus  10:100)  ist  ein  altes  Hausmittel  bei  akuten  Schleim¬ 
hautkatarrhen,  namentlich  der  Harnwege.  In  ähnlicher  Weise  werden  in  der 
Volks-  und  Veterinärmedizin  benutzt: 
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Semen  Foenugraeci,  Bockshornsamen,  von  Trigonella  Foenum  graecum,  einer 
im  Gebiete  des  Mittelmeers  einheimischen  Papilionacee ;  enthält  außer  Schleim 
fettes  und  ätherisches  Öl  und  das  ungiftige  Alkaloid  Trigonellin. 

Semen  Papaveris,  Samen  des  weißblühenden  Mohns,  enthält  ebenfalls  fettes 
Öl  und  Schleim.  Morphin  ist  nicht  nachweisbar. 

Mehrere  der  oben  erwähnten  Drogen  sind  Bestandteile  zweier  wesentlich 
von  Laien  benutzter  Teegemische,  nämlich  Species  orales,  Brusttee,  inner l. 
1  Eßlöffel  auf  1  Teetasse  warmes  Wasser  bei  trockener  Bronchitis,  sowie  Species 
emollientes  „Erweichende  Kräuter“,  ciufierl.  mit  Wasser  befeuchtet  zu  Kataplasmen. 

Tiibera  Salepj  Salep,  sind  die  Wurzelknollen  verschiedener  europäischer 
und  kleinasiatischer  Orchideen.  Halbdurchscheinende,  hornharte  Kpollen,  die  mit 
heißem  Wasser  (zunächst  mit  kaltem  Wasser  anzurühren)  eine  trübe,  weißlich¬ 
graue,  schleimige  Flüssigkeit  liefern.  Mucilago  Salep,  innerl.  eßlöffelweise  bei 
Diarrhöe,  bisweilen  mit  Zusatz  von  Tannin. 

Lichen  islandicus;  Cetraria  islandica  „isländisches  Moos“,  eine  über  die  ganze 
nördliche  kalte  Zone  verbreitete  Flechtenart. 

Oelatina  Lichenis  islandici,  s.  oben  S.  266. 

Garrageeyi,  zwei  nordatlandische  Rotalgen,  Chondrus  crispus  und  Gigartina 
mammillosa,  die  namentlich  an  den  Küsten  Irlands  gesammelt  („irländisches 
Moos“),  in  Süßwasser  gewaschen  und  an  der  Sonne  getrocknet  werden,  wodurch 
sie  weißgelb  und  knorpelhart  werden.  Sie  quellen  in  Wasser  stark  auf  und  bilden 
ein  nach  frischer  See  richendes,  aber  fade  schmeckendes  Gelee,  das  früher  zur 
Krankenernährung  gebraucht  wurde.  Mehrere  ostasiatische  Algen  liefern  das  in 
der  Bakteriologie  als  Nährboden  benutzte  Agar-Agar. 

Gelatina  alba,  dünne,  rechteckige,  glasklare  Platten,  die  mit  heißem  Wasser 
ein  Gelee  geben,  das  beim  Abkühlen  erstarrt.  Bei  Blutungen  lokal  5  — lOproz. 
Lösung,  subkutan  2  proz.  auf  Körpertemperatur  erwärmte  sterile  Lösung,  wovon 
15 — 50 — 200  ccm  in  der  Nähe  der  blutenden  Stelle  injiziert  werden;  die  In¬ 
jektionen  haben  unter  strenger  Wahrung  der  Asepsis  zu  geschehen.  Gebrauchs¬ 
fertig  bekommt  man  Oelatina  sterilisata  pro  injectione  (Merck)  Innerl.  10  proz. 
Lösung,  2  Eßlöffel  dreimal  tägl.;  die  Flasche  muß  jedesmal  schwach  erwärmt 
werden,  bis  der  Inhalt  flüssig  wird.  Als  Klistier  50—100  ccm  einer  10  proz. 
Lösung. 


2.  Süßschmeckende  Mittel. 

Süße  Stoffe  {Saccharina)  werden  in  der  Medizin  als  Geschmacks- 
korrigentien  angewandt.  Man  sucht  durch  den  starken  und  angenehmen 
Geschmack  der  Zuckerarten  den  abstoßenden  Geschmack,  den  viele 
Medikamente  haben,  zu  übertäuben. 

Dazu  benutzt  man  entweder  den  reinen  Rohrzuclcer  oder  ver¬ 
schiedene  Präparate,  die  neben  Zucker  Fruchtsäuren,  schleimige  oder 
aromatische  Bestandteile  enthalten  und  dadurch  gleichfalls  zur  Ver¬ 
besserung  des  Geschmackes  beitragen.  In  Substanz  wirkt  Zucker 
durch  Wasserentziehung  antiseptisch  und  ist  ein  altes  Wundmittel. 
Konzentrierte  Lösungen  haben  ebenfalls  konservierende  Eigenschaften 
(medizinische  Sirupe,  eingemachte  Früchte),  während  verdünnte  Lo¬ 
sungen  bekanntlich  einen  guten  Nährboden  für  Mikroorganismen  bilden. 
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Traubenzucker  ist  weniger  dienlich  als  Geschmackskorrigens  wie 
Rohrzucker,  da  er  weniger  süß  ist.  Milchzucker^  der  ebenfalls  weniger 
süß  und  schwerer  löslich  ist,  wird  als  Konstituens  für  Medikamente, 
die  leicht  Feuchtigkeit  anziehen  (Pulver,  Pflanzen extrakte),  gebraucht. 

Mehrere  Zuckerarten,  z.  B.  Rohrzucker,  Traubenzucker  und  Milch¬ 
zucker,  die  alle  das  polarisierte  Licht  nach  rechts  drehen,  sind  wert¬ 
volle  Nahrungsmittel,  die  im  Körper  vollständig  zu  Kohlensäure  und 
Wasser  verbrennen.  Nur  wenn  sie  in  übermäßig  großen  Quantitäten 
aufgenommen  werden,  werden  sie  vom  normalen  Organismus  teilweise 
unverändert  im  Harn  ausgeschieden.  Bei  Diabetes  verbrennen  diese 
Zuckerarten  bekanntlich  nicht.  Das  Verhalten  des  links  drehenden 
Fruchtztickers  (der  Lävulose)  im  diabetischen  Organismus  ist  wieder¬ 
holt  untersucht  worden,  nachdem  Külz  im  Jahre  1873  gefunden  hatte, 
daß  bei  einigen  leichten  Fällen  von  Zuckerkrankheit  ansehnliche  Mengen 
Lävulose  keine  Glykosurie  hervorbrachten.  Die  Hoffnung,  in  der  Lä¬ 
vulose  ein  brauchbares  Kohlehydrat  für  Diabetiker  gefunden  zu  haben, 
erfüllte  sich  indessen  nicht.  Es  scheint  etwas  besser  als  anderer 
Zucker  assimiliert  zu  werden,  aber  nicht  so  viel  leichter,  daß  seine 
Anwendung  einen  nennenswerten  Vorteil  böte.  Gewöhnlich  wird  bei 
Diabetes  der  größte  Teil  der  verabreichten  Lävulose  im  Urin  als 
Traubenzucker  ausgeschieden,  etwas  kommt  unverändert  zum  Vorschein, 
und  nur  ein  sehr  kleiner  Teil  verbrennt.  Bei  dem  experimentellen 
Pankreasdiabetes  verhält  sich  nact  Minkowski  die  Lävulose  auf  die 
gleiche  Weise. 

Soweit  man  nach  der  Kenntnis,  die  man  bis  jetzt  von  dem  Ver¬ 
halten  der  Zuckerarten  mit  5  Kohlenstoffatomen  {der  Tentosen)  im 
menschlichen  Organismus  hat,  urteilen  kann,  werden  auch  diese  sich 
nicht-  als  brauchbar  erv»misen.  Sie  werden  beim  Menschen  und  bei 
Tieren,  die  gemischte  Kost  genießen,  minder  vollständig  als  bei  Pflanzen¬ 
fressern  ausgenutzt  und  zum  Teil  unverändert  ausgeschieden;  bei 
Diabetikern  ist  die  Assimilation  noch  schlechter,  und  die  Ausscheidung 
erfolgt  teilweise  in  der  Form  von  Traubenzucker. 

In  neuerer  Zeit  haben  einige  synthetisch  dargestellte  aromatische 
Verbindungen,  die  chemisch  nicht  mit  dem  Zucker  verwandt  sind,  aber 
einen  intensiv  süßen  Geschmack  besitzen,  Anwendung  gefunden.  Die 
bekannteste  ist  das  Saccharin^  das  Anhydrid  der  Orthosulfamidobenzoe- 
säure;  es  ist  ungefähr  300  mal  süßer  als  Rohrzucker  und  wird  noch  in 
einer  Verdünnung  von  1:100000  wahrgenommen,  während  der  Ge¬ 
schmack  des  Rohrzuckers  bei  Verdünnung  von  1:300  verschwindet. 
Der  Geschmack  des  Saccharins  ist  indessen  nicht  ganz  identisch  mit 
dem  des  Rohrzuckers,  und  es  wird  von  zuckerfressenden  Insekten  ver¬ 
schmäht,  denn  aus  einer  Mischung  von  Zucker  und  Saccharin  suchen 
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die  Ameisen  ersteren  heraus  und  lassen  letzteres  liegen.  Saccharin 
wirkt  etwas  antiseptisch ^  soll  aber  keinen  hindernden  Einfluß  auf  die 
Eiweißverdauung  haben,  obwohl  es  bei  abnormen  Gärungen  im  Darm¬ 
kanal  antifermentativ  wirkt.  Saccharin  wird  leicht  resorbiert  und  un¬ 
verändert  im  Urin  ausgeschieden;  da  es  selbst  bei  langanhaltendem 
Gebrauch  nicht  giftig  zu  wirken  scheint,  kann  es  ohne  Nachteil  bei 
Diabetikern  als  'Versüßungsmittel  anstatt  des  verbotenen  Kohrzuckers 
angewandt  werden.  Auch  bei  strengen  Entfettungskuren  kann  es  den 
Zucker  ersetzen.  Es  wird  als  Darmantiseptikum  und  bei  Cystitis 
empfohlen,  aber  wenig  gebraucht. 

Präparate. 

Saccharum,  weißer  Zucker,  Rohrzucker  C12H22O11,  wird  aus  Zuckerrohr 
und  Zuckerrüben  gewonnen;  weiße,  kristallinische  Stücken  oder  Pulver,  löslich 
im  halben  Gewicht  Wasser.  Wird  verwendet  in  Form  des  Sirupus  simplex, 
(60  Zucker  -f-  40  Wasser)  und  anderer  Sirupe,  z.  B.  S.  Gerasortmi,  Kirschensirup, 
S.  Aurantii,  Pomeranzensirup,  S.  Rubi  Idaei,  Himbeersirup,  S.  Cinnamomi,  die 
sämtlich  den  aromatischen  Geschmack  der  betreffenden  Rohstoffe  haben.  Bei 
Erhitzung  auf  160®  geht  Rohrzucker  in  eine  amorphe,  glasartige  Masse  über 
(„Bonbons“),  bei  etwa  200®  verliert  er  Wasser  und  verwandelt  sich  in  das  bitter¬ 
schmeckende  Karamel,  das  zur  Färbung  von  Bier  und  Likören  benutzt  wird. 
Garamose  (Traubenzuckerkaramel)  soll  bei  Diabetes  die  Zuckerausscheidung  nicht 
erhöhen  und  die  Azidose  vermindern;  versuchsweise  bis  100  g  pro  Tag. 

Saccharum  lactis,  Milchzucker,  C12H22O11 -f- H2O.  Harte,  weiße  Kristalle, 
in  7  Teilen  Wasser  löslich;  in  Pillen,  Pulvern  und  Extrakten.  Größere  Mengen 
wirken  schwach  abführend.  Für  Säuglinge  30,0  per  Liter  Milchmischung. 

Radix  LiquiritiaCj  (russische)  Lakritzenwurzel,  Süßholz.  Geschälte,  gelbe 
Wurzeln  von  Glycyrrhiza  glabra  (Papilionaceae),  wildwachsend  und  angebaut  in 
Süd-  und  Osteuropa.  Schmeckt  schleimig  und  durchdringend  süß  mit  einem 
leise  kratzenden  Nachgeschmack.  Den  eigenartigen,  süßen  Geschmack  verdankt 
es  dem  Glykosid  Glycyrrhizin,  das  nach  Kobert  zu  den  Saponinen  gehört,  obgleich 
es  nicht  die  typische  Formel  hat  und  nicht  hämolytisch  wirkt.  Außerdem  enthält  Süß¬ 
holz  Zucker,  Stärke  und  Schleim.  Durch  Auskochen  mit  Wasser  und  darauffol¬ 
gendes  Eindampfen  wird  der 

Succiis  Liquiritiae  hergestellt,  ein  schwarzbrauner  Extrakt,  der  in  Form  von 
Stangen  und  Blöcken  in  den  Handel  kommt  und  als  geschmacksverbesserndes 
Mittel  besonders  für  Salze  benutzt  wird.  Sirupus  Liquiritiae’.  innert.  10,0 — 30,0  als 
Zusatz  zu  Mixturen. 

Radix  Ononidis,  Flauhechelwurzel,  oft  der  Länge  nach  zerklüftete,  durch 
schwäre  Borke  und  weißliches  Holz  ausgezeichnete  Wurzel  von  Ononis  spinosa, 
einer  einheimischen  Papilionacee.  Enthält  u.  a.  eine  dem  Glycyrrhizin  ähnliche 
Substanz.  Zu  den  harntreibenden  Mitteln  gezählt  und  Bestandteil  von  Species 
diureticae,  innert.  1  Eßlöffel  auf  1  Tasse  warmen  Wassers. 

Mel,  Honig,  das  Produkt  des  Fleißes  der  Bienen  (1  Kilo  Honig  ist  das  Re¬ 
sultat  des  Besuches  von  633000  Kleeblumen  durch  die  Bienen)  bildet  einen 
gelben  oder  braungelben  Sirup,  der  hauptsächlich  eine  Lösung  von  Dextrose 
und  Lävulose  darstellt.  Er  entsteht  im  Honigsack  der  Bienen  durch  Inversion  des 
Rohrzuckers  des  Blütenhonigs  und  enthält  geringe  Mengen  ätherischer  Öle,  die 
von  verschiedenen  Blumen  stammen.  Beim  Stehen  wird  Honig  oft  trübe,  weil 
der  Traubenzucker  auskristallisiert,  während  der  Fruchtzucker  in  Losung  bleibt. 


Fette  Stoffe. 
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Mel  depuratiim,  gereinigter  Honig.  Bestandteil  verschiedener  Präparate. 
Mel  rosatum,  Rosenhonig. 

CO 

SacchaHnum,  Saccharin,  C6H4<:;gQ  >NH,  Aveißes,  kristallinisches,  schwer 

lösliches  Pulver.  Inner! .  0,03 — 0,05  auf  eine  Tasse  Tee  oder  Kaffee.  Saccharin 
„leicht  löslich“  oder  Kristallose  ist  das  Natriumsalz  der  Orthosulfamidobenzoe- 
säure. 

Du'cin,  p-Phenetolkarbamid,  schwer  lösliche  Kristalle,  die  100 mal  so  süß 
schmecken  wie  Zucker,  wird  in  denselben  Dosen  wie  Saccharin  gebraucht. 


3.  Fette  StotFe; 

Die  Fettarten  {Oleosa^  Fingiiedines)  sind  für  die  Haut  dasselbe 
was  die  Mucilaginosa  für  die  Schleimhäute  sind.  Sie  rvirken  deckend, 
gegen  Reize  schützend  und  befördern  die  Heilung  von  Exkorationen, 
Fissuren  und  oberflächlichen  Substanzverlusten.  Die  meisten  Fettarten 
werden  leicht  von  der  Haut  aufgesaugt,  machen  sie  geschmeidig  und 
Aveich  und  dadurch,  daß  sie  die  Wasserverdunstung  verhindern,  zugleich 
feucht.  Sie  beschränken  die  Schweißsekretion  und  erzeugen,  über 
größere  Körperpartien  eingerieben,  eine  kompensatorische  Vermehrung 
der  Diurese. 

Während  Avässerige  Lösungen  nicht  durch  die  uuAmrsehrte  Haut 
resorbiert  Averden,  weil  die  von  dem  Sekret  der  Talgdrüsen  durch¬ 
tränkte  Oberhaut  eine  Avasserdichte  Decke  bildet,  dringen  in  Fett  ge¬ 
löste  Stoffe  nicht  allein  in  die  tieferen  Schichten  der  Haut  ein,  sondern 
Averden  auch  in  reichlicher  Menge  resorbiert.  Wässerige  Lösungen 

dringen  erst  ein,  Avenn  durch  gründliche  Waschung  mit  fettlösenden 

•  • 

Mitteln,  AAue  Spiritus  und  Äther,  der  Hauttalg  entfernt  worden  ist. 
Von  Schleimhäuten  Averden  dagegen  Avässerige  Lösungen  viel  leichter 
resorbiert  als  fette.  Als  Vehikel  für  antiseptische  Wundmittel  eignen 
sich  die  Fettarten  nur,  Avenn  das  betreffende  Antiseptikum  leichter 
oder  ebenso  leicht  in  Wasser  oder  im  Wundsekret  löslich  ist  Avie  im 
Fett;  andernfalls  bleibt  es  im  Fett,  ohne  mit  den  vorhandenen  Mikro¬ 
organismen  in  Berührung  zu  kommen  (vgl.  Karbolöl  S.  229). 

Die  Fettarten  sind  sehr  Avichtige  Nahrungsmittel,  die  im  Dünn¬ 
darm  verseift  und  resorbiert  werden.  In  größeren  Dosen  erzeugen 
sie  Peristaltik,  machen  die  Darmwände  glatt  und  wirken  abführend. 

Die  gewöhnlichen  Fettarten,  Schweinefett,  Talg,  Olivenöl,  Leinöl 
usAv.  bestehen  hauptsächlich  aus  Estern  von  Glyzerin  mit  Stearinsäure, 
Palmitinsäure  und  Olsäure  oder  Leinölsäure.  Alle  diese  haben  nur 
eine  begrenzte  Haltbarkeit:  bei  längerer  AufbeAvahrung  werden  sie  be¬ 
kanntlich  „ranzig“,  d.  h.  sie  nehmen  saure  Reaktion  und  einen  unan¬ 
genehmen  Geruch  nach  freien  flüchtigen  Fettsäuren  an;  letztere  wirken 
reizend  auf  epidermisentblößten  Hautstellen.  Tn  neuerer  Zeit  wird 
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daher  in  großer  Ausdehnung  ein  von  diesen  Nachteilen  freies  Fett 
verwendet,  nämlich  das  gereinigte  Wollfett,  Adeps  lanae  oder  Lanolin, 
das  sich  in  chemischer  Hinsicht  von  Schweinefett,  Talg  usw.  dadurch 
unterscheidet,  daß  die  Säuren  nicht  an  Glyzerin  gebunden  sind,  sondern 
an  Cholesterin  und  Isocholesterin,  isomere  Alkohole  von  der  Formel 
C26H44O.  Wollfett  zeichnet  sich  durch  zwei  wertvolle  Eigenschaften 
aus:  es  wird  nicht  ranzig,  und  es  kann  sein  eigenes  Gewicht  oder  noch 
mehr  an  Wasser  aufnehmen  und  so  als  Vehikel  für  wässerige,  medi¬ 
kamentöse  Lösungen  dienen. 

Vaselin  wird  aus  dem  rohen  Erdöl  gewonnen,  nachdem  die 
flüchtigen  Kohlenwasserstoife,  die  zu  technischen  Zwecken  und  zur 
Beleuchtung  dienen,  abdestilliert  sind  (vgl.  S.  29).  Es  besteht  aus 
einem  Gemisch  von  höheren  Paraffinen,  ist  also  in  chemischer  Hinsicht 
ganz  verschieden  von  den  Fettarten,  erfährt  aber  dieselbe  therapeutische 
Anwendung.  Aus  der  chemischen  Zusammensetzung  folgt,  daß  auch 
Vaselin  nicht  ranzig  werden  kann.  Bei  langdauerndem  Einreiben  in 
die  Haut  wird  bei  Tieren  Vaselin  resorbiert  und  im  Körper,  nament¬ 
lich  in  den  Muskeln,  abgelagert,  wo  es  sich  lange  Zeit  unverändert 
erhält.  Erst  nach  Monaten  wird  es  z.  T.  verbrannt,  z.  T.  durch  den 
Darm  ausgeschieden. 

Der  einzige  bisher  bekannte  dreiwertige  Alkohol,  das  Glyzerin, 
gehört  in  therapeutischer  Hinsicht  ebenfalls  zu  den  fetten  Stoffen. 
Es  macht  wie  diese  die  Haut  weich,  erzeugt  aber  wegen  seiner  Affinität 
zu  Wasser  auf  epidermisentblößten  Stellen  Reizung  und  kurzes  Brennen. 
Glyzerin  wirkt  schwach  antiseptisch,  wahrscheinlich  weil  es  den  Mikro¬ 
organismen  Wasser  entzieht.  Es  wird  leicht  resorbiert  und  verbrennt 
in  geringeren  Mengen  vollständig  zu  Kohlensäure  und  Wasser.  Größere 
Mengen  werden  im  Körper  nur  teilweise  oxydiert,  während  der  Rest 
unverändert  im  Urin  ausgeschieden  wird.  Große  innere  Dosen  wirken 
abführend.  Ins  Rektum  injiziert  lösen  bereits  kleine  Dosen  infolge 
ihrer  reizenden  Wirkung  auf  die  Schleimhaut  lebhafte  peristaltische 
Bewegungen  aus,  die  sich  weit  in  den  Dickdarm  aufwärts  fortpflanzen 
und  Darmentleerung  herbeiführen.  Für  den  Menschen  scheint  Gly¬ 
zerin  selbst  in  bedeutenden  Mengen,  z.  B.  100  g  im  Laufe  eines  Tages 
nicht  giftig  zu  sein.  Noch  größere  Dosen  (im  Verhältnis  zum  Körper¬ 
gewicht)  erzeugen  bei  Tieren  Beschleunigung  der  Herztätigkeit  und 
der  Atmung,  einen  Rausch  wie  bei  der  akuten  Alkoholvergiftung,  Tem¬ 
peratursteigerung,  Tremor,  Krämpfe  und  Tod  durch  Respirations¬ 
lähmung;  subkutane  Injektion  verursacht  zugleich  Hämoglobinurie  und 
Nephritis. 

Therapeutische  Anwendung.  Die  fetten  Stoffe  werden  als  er¬ 
weichende  und  deckende  Mittel  bei  Exhoriationen^  oberflächlichen  Ul- 


Fette  Stoö’e. 


273 


zerationen^  Verhrennungen  u.  dgl.  angewandt,  entweder  allein  oder  als 
Salben  und  Linimente,  die  gleichzeitig  antiseptische  oder  adstrin¬ 
gierende  Substanzen  enthalten.  Bei  vielen  Haiälcran'kheiten  dienen 
sie  zur  Aufweichung  fester  Krusten  und  werden  als  Transportmittel 
für  Substanzen,  die  in  die  tieferen  Schichten  der  Haut  eindringen 
sollen,  benutzt.  Nur  selten  werden  Mittel,  die  zur  Resorption  be¬ 
stimmt  sind,  in  Salbenform  appliziert,  z.  B.  Quecksilber.  Die  Fett¬ 
arten,  die  imstande  sind,  größere  Wassermengen  aufzunehmen,  speziell 
Wollfett,  wirken  infolge  der  Wasserverdunstung  kühlend. 

Welche  Fettart  zu  einer  Salbe  verwendet  wird,  ist  nicht  gleich¬ 
gültig.  Ist  der  Zweck,  fehlendes  Hautfett  zu  ersetzen  oder  die  Haut 
geschmeidig  zu  machen,  so  nimmt  man  am  besten  fette  Stoffe,  die 
flüssig  sind  oder  einen  niedrigen  Schmelzpunkt  haben  und  sich  leicht 
in  die  Haut  hineinarbeiten  lassen,  z.  B.  gewöhnliches  Schweinefett, 
Vaselin  oder  Olivenöl.  Zu  deckenden  Salben,  die  längere  Zeit  auf 
der  Applikationsstelle  verbleiben  sollen,  eignen  sich  dagegen  besser 
Substanzen,  die  nicht  so  leicht  schmelzen;  solche  Salben  werden  mit 
Talg,  Wachs,  Cetaceum  oder  mit  den  neueren  Salbengrundlagen, 
deren  Schmelzpunkt  hoch  über  der  Temperatur  der  Haut  gelegen  ist, 
bereitet. 

Innerlich  werden  fette  Öle  in  ähnlicher  Absicht  wie  äußerlich 
zusammen  mit  schleimigen  Stoffen  (Emulsionen)  angewandt.  Bei  Gallen- 
steinlcoliken  sieht  man  nach  größeren  Dosen  Olivenöls  bisweilen  ein 
plötzliches  Aufhören  der  Schmerzen.  Das  Öl  hat  keinen  Einfluß  auf 
die  Gallensekretion,  aber  es  kann  bei  der  Passage  durch  das  Duode¬ 
num  vielleicht  in  den  Gallengang  eindringen,  die  starke  Schleimhaut¬ 
reizung  mildern  und  die  Wände  glatt  machen,  so  daß  ein  eingekeilter 
Stein  sich  leichter  löst. 

Glyzerin  wird  in  Analogie  mit  den  Fettarten  als  Heilmittel  bei 
Exkoriationen  („aufgesprungenen  Händen“)  gebraucht.  Innerlich  ist 
es  als  Nahrungsmittel  für  Diabetiker  versucht  worden,  aber  sein  Nähr¬ 
wert  ist,  da  wie  gesagt  nur  kleine  Mengen  verbrennen  und  größere 
leicht  Durchfälle  verursachen,  nicht  groß.  Sehr  große  Glyzerindosen 
haben  .sich  wiederholt  als  wirksam  gegen  Trichinen  erwiesen,  aber 
natürlich  nur  solange  sie  sich  noch  im  Darm  befanden  und  nicht  be¬ 
reits  in  die  Muskeln  ausgewandert  waren;  die  Trichinen  schrumpfen 
und  gehen  zugrunde  selbst  in  Glyzerin,  das  mit  3—4  Teilen  Wasser 
verdünnt  ist.  Bei  Obstipation^  die  auf  Trägheit  im  Dickdarm  beruht, 
ist  Glyzerin  in  Form  von  kleinen  Klistieren  oder  Suppositorien  ein 
wirksames  Abführmittel,  darf  aber  nicht  allzu  lange  Zeit  gebraucht 
werden,  da  sich  die  Erregbarkeit  der  Darmschleimhaut  abstumpft  und 
die  Wirkung  unsicher  wird.  Wie  im  Rektum,  so  bringt  Glyzerin  auch, 
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wenn  es  in  den  Cervicalkanal  des  Uterus  gebracht  wird,  Kontraktionen 
hervor  und  wird  daher  gegen  Blutungen  sowie  zur  Einleitung  von 
Aborten  und  als  geburtsförderndes  Mittel  heiWehenschwäche  angewandt. 

In  der  Pharmazie  wird  Glyzerin  als  Lösungsmittel  für  Salze, 
z.  B.  Borax,  benutzt  und  wird  den  meisten  Pillenmassen  zugesetzt, 
damit  die  Pillen  sich  weich  und  leicht  löslich  halten  sollen.  Als 
fäulnishinderndes  und  doch  nicht  stark  antiseptisches  Mittel  wird 
Glyzerin  zur  Konservierung  von  Vakzine  verwendet. 

Präparate. 

Tier  fettarten. 

Adeps  suillus,  Axungia  Porei,  Schweioefett,  wird  durch  Schmelzeu  von 
frischem  Schweinespeck  gewonnen.  Weiße,  salbenartige  Masse,  ungefähr  bei 
Körpertemperatur  schmelzend.  Bestandteil  zahlreicher  Salben.  Adeps  benzoatus 
(Fett  mit  2%  Benzoeharz  geschmolzen)  hat  einen  angenehmen  Geruch  und  wird 
weniger  leicht  ranzig. 

Sebum  ovile,  Hammeltalg,  das  weiße,  bei  gewöhnlicher  Temperatur  feste 
Fett,  das  bei  Schafen  Nieren  und  Därme  umgibt.  Enthält  mehr  Stearin  und  hat 
daher  einen  höheren  Schmelzpunkt  (etwa  47  o)  als  Schweinefett.  Wird  als  Grund¬ 
lage  für  festere  Salben  benutzt.  Sebum  salicylatum.,  äußert,  gegen  Fußschweiß, 
Wundlaufen  usw. 

Adeps  lanae  cum  aqua,  wasserhaltiges  Wollfett,  Lanolin,  wird  aus  dem 
entsprechenden  wasserfreien  Fett,  Adeps  lanae  anhydricus,  durch  Zusammenkneten 
mit  Wasser  und  flüssigem  Paraffin  hergestellt.  Gelblichweiße,  salbenähnliche, 
schwach  riechende  Masse.  Das  reine  Wollfett  ist  klebrig  und  eignet  sich  darum 
unvermischt  nicht  als  Konstituens  für  Salben,  die  in  die  Haut  eingerieben  werden 
sollen. 

Laneps,  Wollfettersatz,  aus  kondensierten  Kohlenwasserstoffen,  Paraffin  und 
Wachs  bestehend.  Mit  Wasser  (bis  50%)  mischbar. 

Gera  flava,  gelbes  Wachs,  und  Gera  alba,  weißes  Wachs,  letzteres  aus  dem 
gelben  durch  Bleichen  in  der  Sonne  hergestellt,  schmelzen  bei  63— 64^.  Bestehen 
aus  Palmitinsäuremyricylester  und  freier  Cerotinsäure.  Wachs  findet  ausgedehnte 
Verwendung  zur  Herstellung  von  festeren  Salben,  Pflastern,  Bougies  und  Wachs¬ 
papier  (Charta  cerata).  Unguentum  cereum,  Wachssalbe. 

Getaceum,  Walrat,  Spermacet.  An  dem  unförmigen  Kopf  des  kosmopolitischen 
Pottwals  (Physeter  macrocephalus)  findet  sich  in  zwei  großen  vor  dem  Stirnbein 
gelegenen  Hohlräumen  und  in  vielen  kleineren  im  Speck  und  in  der  Muskulatur 
verteilten  Säcken  ein  flüssiges  gelbes  Öl,  aus  dem  das  Spermacet  (von  einem 
Tier  bis  3000  Kilo)  nach  dem  Tode  des  Tieres  in  großblättrigen,  perlmutter¬ 
glänzenden  Massen  auskristallisiert,  die  hauptsächlich  aus  Palmitinsäurecetyl- 
ester  bestehen  und  bei  40 — 50°  schmelzen.  Bestandteil  von  Salben,  u.  a.  von 
Unguentum  leniens,  Cold  Cream,  der  angenehm  kühlend  wirkt,  da  er  25%.  Wasser 
enthält. 

Vegetabilische  Fettarten. 

Oleum  olivarum,  Olivenöl;  fettes,  nicht  eintrocknendes  Öl,  wird  durch 
kaltes  Auspressen  der  Früchte  des  Ölbaumes  (Olea  europaea,  Oleaceae,  Südeuropa) 
gewonnen.  Innerl.  bei  Gallensteinkolik  100 — 200  g  im  Verlauf  einiger  Stunden 
zu  nehmen.  Zusatz  von  Menthol  (0,3)  macht  das  Öl  weniger  übelkeiterregend. 
Bei  Ansammlung  von  harten  Fäkalmassen  etwa  %  1  als  Klysma. 
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Oleum  Arachidis,  Erdnußöl,  wird  aus  dem  geschälten  Samen  von  Arachis 
hypogaea  (Fapilionaceae,  Westafrika)  gewonnen.  Inner! .  und  äußer!,  wie  01.  oliv., 
aber  viel  billiger.  Dasselbe  gilt  für: 

Olemn  Sesairti,  das  Öl  der  Samen  von  Sesamum  indicum  (Pedaliaceae,  in 
vielen  Ländern  kultiviert), 

0!eum  Amygdalarum,  Mandelöl  (Amygdalus  communis,  Drupaceae,  Süd¬ 
europa),  hat  einen  milden,  angenehmen  Geschmack.  Wird  äußerlich  wesentlich 
zu  kosmetischen  Zwecken  und  zur  Fabrikation  feinerer  Seifen  benutzt.  Die 
durch  Emulgieren  von  Mandelöl  und  Wachs  mit  Leim-,  oder  Seifenlösung  her¬ 
gestellte  Salbengrundlage  Resorbin  soll  sich  dadurch  auszeichnen,  daß  sie  die 
Haut  leicht  durchdringt  und  wird  deshalb  als  Konstituens  für  Quecksilbersalbe 
empfohlen,  Emu!sio  o!eosa,  inner!,  eßlöffelweise  als  einhüllendes,  reizmilderndes 
Mittel  bei  Darmaffektionen.  Die  fetten  Emulsionen  wirken  im  Gegensatz  zu  den 
rein  schleimigen  Mitteln  leicht  abführend.  „MandelbroP^  (als  Brotsurrogat  für 
Diabetiker  empfohlen)  enthält  viel  Fett  und  Proteinstoffe,  aber  keine  Stärke. 

Oleum  Lini\  das  eintrocknende  Leinöl  wird  nur  äußerlich  als  Bestandteil 
von  Linimenten  angewandt,  z.  B.  Linimentum  e  ealce,  deckendes  und  adstringie¬ 
rendes  Mittel  bei  Verbrennungen. 

Oleum  Gacao,  Fett  der  Kakaosamen  (Theobroma  Cacao,  Büttneriaceae^ 
tropisches  Amerika),  das  bei  gewöhnlicher  Temperatur  weiß  und  fest  ist,  aber 
schon  bei  Handwärine  schmilzt  (Fp.  etwa  30*^),  wird  als  Konstituens  in  Suppo- 
sitorien  verwendet. 

Oleum  Lauri,  Lorbeeröl  (Laurus  nobilis,  Lauraceae,  Mittelmeerländer),  ist 
halbfest,  grün,  weil  es  Chlorophyll  enthält,  und  hat  das  Aroma  des  ätherischen 
Lorbeeröls.  Bestandteil  von  'Unguentum  aromatieum,  populäres  Einreibungs-  und 
Massagemittel  bei  Kontusionen,  Verrenkungen  und  Kolikschmerzen. 

Lycopodium,  die  Sporen  von  verschiedenen,  über  große  Teile  der  Erde  ver¬ 
breiteten  Lycopodiumarten  (Lycopodiaceae),  bildet  das  bekannte  „Hexenmehl“, 
ein  blaßgelbes,  sehr  feines  Pulver,  das  etwa  47 Fett  enthält.  Wird  oft  mit  Talk 
oder  Zinkoxyd  gemischt  als  Streupulver  bei  Exkoriationen  oder  zur  Konspergie- 
rung  von  Pillen,  um  deren  Zusammenkleben  zu  verhüten,  verwendet. 

Alineralische  „Fettarten^^ . 

Folgende  Präparate  bestehen  aus  Kohlenwasserstoffen,  die  teils  der  Fett¬ 
reihe,  teils  der  aromatischen  Gruppe  angehören. 

Paraffinum  liquidum,  flüssiges  Paraffin,  Vaselinöl.  Klare,  farblose  dick¬ 
flüssige  Flüssigkeit,  viel  zu  technischen  Zwecken  gebraucht;  in  der  Medizin  als 
Salbenkonstitueus  und  zur  Herstellung  von  Suspensionen  unlöslicher  Stoffe,  z.  B. 
Kalomel,  die  subkutan  oder  intramuskulär  injiziert  werden  sollen,  benutzt. 

Paraffinum  solidum,  festes  Paraffin,  Ceresin.  Feste,  durchscheinende,  bläu¬ 
lichweiße  Masse. 

Unguentum  Paraffini,  Parafflnsalbe,  Mischung  von  festem  und  flüssigem 
Paraffin  und  Wollfett. 

Vaselinum  album  und  V.  flavum,  Vaselin;  zähe,  farblose,  weiße  oder  gelbe, 
halbflüssige  Masse,  aus  Petroleumrückständen  hergestellt.  UngiLentum  molle, 
Mischung  von  Vaselin  und  Lanolin. 

Vasenolum  spissum  und  V.  liquidum,  Mischungen  von  Vaselin  oder  Vaselinöl 
mit  Fettalkoholen,  öalbenartige  oder  ölige  Präparate,  die  ihr  mehrfaches  Gewicht 
an  Wasser  aufnehmen  können.  Vasenolpuder,  feines,  weißes,  haftendes  Pulver 
mit  10%  Vasenol,  zweckmäßig  bei  Hand-  und  Fußschweiß,  Intertrigo,  nässenden 
Ekzemen. 

Vasogenum  („Vaselinum  oxydatum“  sind  mit  Sauerstoff  behandelte  Kohlen¬ 
wasserstoffe,  die  verschiedene  Medikamente  aufnehmen,  z.  B.  Jod,  Jodoform, 
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Kreosot,  Kampfer,  und  die  Haut  angeblich  leicht  durchdringen.  Jodvasogen  (6% 
Jod,  wird  innerlich  wie  Jodkalium  und  äußerlich  wie  Jodtinktur  angewandt. 

Eucerinum,  neue  Salbengrundlage,  aus  Ungt.  Paraffini  mit  57o  Wollfett¬ 
alkoholen  bestehend;  besitzt  hohes  Wasseraufnahmevermögen. 

Naphthalanum,  Naphthalan;  dunkelbraune,  bei  65 — 70  “  schmelzende,  schwach 
empyreumatische  Masse,  wird  aus  dem  kaukasischen  Petroleum  („Naphtha“)  ge¬ 
wonnen.  Juckenstillend;  bei  Hautkrankheiten,  besonders  chronischem  Ekzem 
empfohlen. 

Grlycerinura,  Glycerin,  C3H5(OH)3, 'dickflüssige,  ölige  Flüssigkeit  von  süßem 
Geschmack.  Innerl.  gegen  Darmtrichinen  eßlöflTelweise,  100,0 — 150,0  im.  Laufe  des 
Tages.  Äußert,  als  Laxans  2,0 — 5,0  in  Klysma  oder  Suppositorium. 

Unguentum  Olycerini,  10%  Weizenstärke  mit  Wasser  und  Glyzerin  verrieben. 

Zusatz.  An  dieser  Stelle  mag  auch,  mangels  eines  besseren  Platzes,  das 
Kollodium  besprochen  werden. 

Kollodium  ist  eine  sirupdicke  Lösung  von  Kollodiumb.aumwolle  (Cellulose- 
dinitrat)  in  Alkohol  und  Äther.  Wenn  es  auf  die  Haut  gepinselt  wird,  verdun¬ 
sten  die  flüchtigen  Lösungsmittel  und  hinterlassen  ein  durchsichtiges  Häutchen, 
das  sich  zusammenzieht  und  eine  leichte  Kompression  ausübt.  Das  gewöhnliche 
Kollodiumhäutchen  reißt  leicht;  dies  wird  verhindert  durch  Zusatz  von  1%  Oi. 
Ricini  oder  Glyzerin  [Gollodium  elastieum).  Auch  Kollodium  kann  als  Vehikel 
für  andere  Substanzen  dienen,  z.  B.  Jodoform,  Canthariden  [G.  cantharidatum) 
oder  Sublimat  [ö.  corrosivum).  Verwandte  neuere  Präparate  sind  Tromnatiein 
Lösung  von  Guttapercha  in  Chloroform),  Photoxylin  (Lösung  von  Trinitrocellulose 
in  Alkohol  und  Äther)  und  Filmogen  (Lösung  von  Celloidin  in  Aceton). 

4.  Ätherische  Öle. 

Allgemeine  Charakteristik. 

•  • 

Ätherische  Oie  kommen  weit  verbreitet  im  Pflanzenreich  vor. 
Sie  können  sich  in  allen  Teilen  der  Pflanze  finden,  am  häufigsten 
sind  sie  jedoch  in  den  Blüten  und  Früchten  zu  treffen.  Einzelne 
Pflanzenfamilien  sind  besonders  reich  an  ätherischen  Oien,  z.  B.  die 
Labiaten,  Cruciferen  und  Umbelliferen,  die  Lorbeer-,  Myrten-  und 
Nadelbaumfamilien.  Die  ätherischen  Oie  sind  farblose  oder  gelbliche, 
minder  häufig  grüne  oder  blaue,  oft  etwas  dickflüssige  Flüssigkeiten, 
selten  bei  gewöhnlicher  Temperatur  fest,  und  fast  immer  von  ange¬ 
nehmem  aromatischem  Geruch.  Einige  haben  indessen  einen  wenig 
angenehmen  oder  widerlichen  Geruch  (Valeriana,  Asa  foetida),  ein 
paar  sogar  einen  durchdringenden  Aasgeruch,  der  Schmeißfliegen 
dazu  verlockt,  ihre  Eier  auf  die  betreffenden  Pflanzen  abzulegen 
(Aristolochiaarten).  Obgleich  der  Siedepunkt  der  meisten  hoch  liegt, 
sind  sie  doch  bei  gewöhnlicher  Temperatur  flüchtig  und  gehen  bei 
der  Destillation  mit  Wasser  mit  dem  Wasserdampf  über  —  die  ge¬ 
bräuchlichste  Form  der  Darstellung. 

Obgleich  die  ätherischen  Oie  äußerlich  manche  Eigenschaften 
gemeinsam  haben,  sind  sie  nach  ihrer  chemischen  Zusammensctzuyig 


•  •  •• 
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selir  verschieden  und  bestehen  oft  aus  höchst  komplizierten  Mischungen 
zahlrciclier  aromatischer  Substanzen.  Gewisse  Bestandteile  sind  indes 
charakteristisch  und  fehlen  selten.  So  enthalten  ungefähr  alle  äthe- 
rischen  Oie  Terpene^  flüchtige  Kohlenwasserstoffe  von  der  Zusammen¬ 
setzung  C5Hg  (oder  einem  Vielfachen  davon),  die  in  vielen  isomeren 
Formen  Vorkommen,  welche  sich  in  bezug  auf  den  Siedepunkt  und 
andere  physikalische  Eigenschaften  voneinander  unterscheiden.  Nur 
wenige  Oie  bestehen  ausschließlich  aus  diesen  Kohlenwasserstoffen; 
meist  finden  sich  in  den  Terpenen  gelöst  viele  oxydierte,  aromatische 
Verbindungen,  wie  Phenole,  Ketone,  Säuren,  Alkohole,  feste  Kampfer 
(z.  B.  gewöhnlicher  Kampfer,  Menthol,  Thymol,  Borneol),  die  wichtig 
sind,  da  gerade  diesen  Bestandteilen  das  Ol  häufig  sein  charakteristi-  . 
sches  Aroma  verdankt.  Einige  ätherische  Oie  haben  eine  ganz  andere 
Zusammensetzung;  so  sind  die  meisten  Oie  der  Zwiebelgewächse,  der 
Cruciferen  und  einzelner  Umbelliferen  schwefelhaltig,  Bittermandelöl 
besteht  aus  Benzaldehyd  und  das  Gaultheriaöl  (s.  S.  257)  ist  beinahe 
reiner  Salicylsäuremethylester.  Ein  paar  kommen  nicht  fertig  gebildet 

in  den  Pflanzen  vor,  sondern  als  Glykoside,  aus  denen  erst  durch 

«  • 

Spaltung  das  ätherische  Ol  entsteht  (Senföl,  Bittermandelöl). 

Wirkungen.  Die  verschiedene  chemische  Zusammensetzung  be¬ 
dingt  selbstverständlich,  daß  die  ätherischen  Oie  sich  auch  in  phar¬ 
makologischer  Hinsicht  voneinander  unterscheiden.  Alle,  die  wesent¬ 
lich  aus  Terpenen  und  Kämpfern  bestehen,  haben  indessen  viele 
Wirkungen  gemeinsam.  Sie  wirken  alle  mehr  oder  weniger  anti- 
septisch  infolge  ihres  Gehaltes  an  Phenolen  und  Terpenen,  die  auf 
Grund  ihrer  Flüchtigkeit  und  Lipoidlöslichkeit  leicht  in  das  Proto¬ 
plasma  und  die  Mikroorganismen  eindringen. 

Lokal  wirken  die  ätherischen  Oie  reizend^  machen  die  Haut  heiß 
und  hyperämisch  und  können,  wenn  man  ihnen  genügend  Zeit  läßt, 
starke  Entzündung  mit  Schmerzen,  seröser  Exsudation  und  Blasen¬ 
bildung  hervorrufen.  Am  stärksten  wirken  in  dieser  Richtung  die 

flüchtigsten,  nur  aus  Terpenen  bestehenden  (Terpentinöl)  und  nament- 

*-« 

lieh  einige  schwefelhaltige  Oie,  z.  B.  Senföl. 

Auf  Schleimhäuten  treten  die  lokalen  Wirkungen  besonders  hervor. 

••• 

Schon  in  stark  verdünntem  Zustand  haben  die  ätherischen  Oie  einen 
scharf  brennenden  —  wenn  sie  reich  an  kampferähnlichen  Substanzen 
sind,  späterhin  kühlenden  —  Geschmack  und  rufen  lebhafte  Salivation 
hervor.  Wahrscheinlich  genügt  schon  ihr  Geschmack  und  Geruch, 
um  reflektorisch  die  Magensaftsekretion  anzuregen,  wie  ja  auch  nach 
Pawlows  bekannten  Versuchen  der  Geschmack  und  Geruch  bevor¬ 
zugter  Nahrungsmittel  nicht  nur  im  Mund,  sondern  auch  im  Magen 
„das  Wasser  zusammenlaufen“  läßt.  Die  tägliche  Erfahrung  lehrt. 
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daß  aromatische  und  scharfe  Substanzen  den  Appetit  reizen;  die  Be¬ 
wegungen  des  Magens  werden  lebhafter,  und  die  Resorption  gelöster 
Stoffe,  z.  B.  von  Zucker,  Salzen,  Peptonen  und  verschiedenen  Arznei¬ 
mitteln,  wird  nach  B  ran  dis  Versuchen  beschleunigt,  so  daß  der  Magen 
rascher  entlastet  wird.  Diese  Wirkungen  erklären  zum  Teil  den  instink¬ 
tiven  Gebrauch  von  Gewürzen  bei  reichlichen  Mahlzeiten.  Der  che¬ 
mische  Teil  der  Magenverdauung  wird  dagegen  nicht  gefördert,  denn 
als  antiseptische  Substanzen  wirken  [die  ätherischen  Oie  nicht  allein 
allerhand  abnormen  Gärungen  entgegen,  sondern  scheinen  auch  die 
Pepsinwirkungen  etwms  zu  verzögern. 

Auch  im  Darm  wirken  die  ätherischen  Oie  antiseptisch  und  finden 
.  oft  bei  Durchfällen  Anwendung.  Die  Resorption  des  gelösten  Inhalts 
wird  ebenso  wie  im  Magen  beschleunigt. 

Nach  großen  inneren  Dosen  steigert  sich  die  Schleimhautwfirkung 
zu  einer  starken  Reizung  des  ganzen  Magendarmkanals  mit  ihren 
gewöhnlichen  Folgen:  Schmerzen,  Erbrechen  und  Durchfällen.  Die 
Hyperämie  kann  sich-  auch  auf  das  Peritoneum  und  die  ganze  Nach¬ 
barschaft  fortpflanzen,  z.  B.  auf  die  weiblichen  Geschlechtsorgane, 
wo  die  Kongestion  zu  Blutungen  und  Abort  führen  kann.  Dies  gilt 
speziell  von  dem  giftigen  Öl  des  Juniperus  Sabina,-  das  eine  große 
Rolle  als  volkstümliches  Abtreibungsmittel  gespielt  hat. 

Resorptive  Wirkung.  Die  ätherischen  Öle  werden  leicht  resor¬ 
biert  und  sind  alle  giftig,  doch  ist  nach  den  kleinen  Dosen,  die  in  der 
Medizin  gewöhnlich  benutzt  werden,  von  Allgemeinwirkungen  nichts 
zu  spüren.  Längere  Zeit  eingeatmet,  verursachen  sie  Benommenheit, 
Kopfschmerz  und  Ubelbefinden,  Symptome,  die  vom  Aufenthalt  in 
frischgestrichenen  Zimmern  (Terpentinöl)  oder  in  Räumen,  die  von 
stark  duftenden  Blumen  erfüllt  sind,  bekannt  sind.  Die  ernsteren 
Vergiftungen  sind  je  nach  dem  einzelnen  Öl  verschieden.  Als  Regel 
kann  aufgestellt  werden,  daß  die  Terpene  lähmend  auf  das  Zentral¬ 
nervensystem  wirken,  während  die  Kampfer  gewöhnlich  zunächst  die 
entgegengesetzte  Wirkung  haben.  Man  findet  daher  bei  Vergiftungen 
oft  zuerst  Exzitationssymptome,  u.  a.  Krämpfe,  die  die  Form  epileptischer 
Anfälle  annehmen  können,  und  dann  Depressionssymptome,  die  mit 
Respirationslähmung  enden. 

Die  Ausscheidungsverliältnisse  der  ätherischen  Öle  haben  prak¬ 
tisches  Interesse,  da  viele  von  ihnen  nur  in  der  Absicht  gegeben 
werden,  daß  sie  auf  die  Organe,  durch  die  sie  den  Körper  verlassen, 
wirken  sollen.  Sie  werden  vielleicht  zu  einem  kleinen  Teil  durch  die 
Drüsen  der  Haut  ausgeschieden.  Mehrere,  z.  B.  Ol.  Pimpinellae, 
Ol.  Anisi  und  Ol.  Thymi,  werden  durch  die  Lungen  ausgeschieden, 
teilen  der  Exspirationsluft  ihr  eigentümliches  Aroma  mit  und  wirken 
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in  den  Bronchien  wahrscheinlich  sekretionssteigernd  und  antiseptiscli. 
Die  hauptsächliche  Ausscheidung,  sowohl  der  Terpene  wie  der  andern 
Bestandteile  findet  jedoch  im  Urin  statt,  wo  sie  entweder  unverändert, 
in  'Form  neuer,  wenig  bekannter  Verbindungen,  oder  oft  an  Glykuron- 
säure  gebunden  zum  Vorschein  kommen;  in  letzterem  Falle  reduziert 
der  Urin  die  Fehlingsche  Lösung,  was  Veranlassung  zu  der  falschen 
Annahme  gegeben  hat,  daß  ätherische  Ule  Glykosurie  hervorriefen. 

t 

In  größeren  Dosen  verursachen  sie  Steigerung  der  Diurese  und  in 
allzu  großen  schädliche  Nierenreizung. 

Die  ätherischen  Öle  und  aromatischen  Pfianzendrogen,  die  in  die 
Pharm akopöen  aufgenommen  sind,  sind  zahlreich  und  erfahren  die 
verschiedensten  Anwendungen.  Einzelne,  z.  B.  die,  welche  wegen  ihrer 
hautreizenden  Wirkung  benutzt  werden,  ferner  solche,  die  gleichzeitig 
wichtigere  BitterstofiPe  enthalten  oder  zusammen  mit  ihnen  verkommen, 
endlich  einzelne  Kampferarten,  die  ihre  besonderen  Wirkungen  haben, 
werden  in  andern  Kapiteln  besprochen.  Die  übrigen  können  nach 
ihrer  medizinischen  Benutzung  in  folgende  drei  Gruppen  eingeteilt 

werden:  a)  Wohlriechende  ätherische  Oie,  die  im  wesentlichen  als 

•  • 

Geruchs-  und  Geschmackskorrigentien  verwendet  werden,  b)  Übel¬ 
riechende  ätherische  Oie,  die  als  Nervenmittel  angewandt  werden, 
c)  Desinfektionsmittel  für  die  Urogenitalorgane. 


Wohlriechende  ätherische  Öle,  die  wesentlich  als  Geruchs¬ 
und  Geschmackskorrigentien  verwendet  werden. 

Um  den  Zweck  zu  erfüllen,  Arzneimitteln  einen  angenehmen  Ge¬ 
ruch  oder  Geschmack  zu  verleihen,  würden  ein  paar  Drogen  und  Öle 
genügen,  aber  alle  Pharmakopöen  führen  sie  in  überflüssiger  Menge 
einerseits  um  wechselndem  Geschmack  und  verschiedener  Neigung 
entgegenzukommen,  anderseits  weil  man  viele  altehrwürdige  Mittel 
nur  ungern  streicht.  Viele  werden  auch  deshalb  beibehalten,“  weil  sie 
seit  Menschenaltern  in  der  populären  Medizin  fortleben.  An  die 
Geruchs-  und  Geschmackskorrigentien  schließen  sich  eine  Anzahl 
Drogen  an,  die  als  Gewürze  bezeichnet  werden,  und  die,  da  sie  weit 
häufiger  als  Zusätze  zu  Nahrungsmitteln  wie  zu  Medikamenten  ge¬ 
braucht  werden,  die  Hausfrau  eigentlich  mehr  interessieren  als  den 
Arzt.  Doch  finden  sie  zuweilen  auch  in  der  Medizin  Verwendung 
als  stimulierende  Mittel  bei  Magen-  und  Darmatonie  und  als  Antisep¬ 
tika  bei  Magengärungen  und  Durchfällen.  Da  sie  alle  lokal  reizen, 
ist  ihr  Gebrauch  auf  die  Fälle  beschränkt,  wo  keine  starke  Schleim¬ 
hautirritation  oder  Entzündung  vorhanden  ist.  Die  Öle,  die  durch, die 
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Lungen  ausgeschieden  werden,  werden  auch  als  expektorierende  und 
das  Bronchialsekret  desinfizierende  Mittel  angewandt. 

Die  Art  ihrer  Verordnung  wird  unten  bei  jedem  einzelnen  Prä¬ 
parat  angegeben  werden.  Als  besondere  Anwendungsform  kann  man 

sich  die  aromatischen  Wässer.  Aqiiae  aromaticae^  merken;  ferner  die 

•  *  •  • 

Olzuclcer,  Elaeosacchara,  die  man  durch  Mischen  des  Öles  mit  pulveri¬ 
siertem  Zucker  erhält  (2 : 100). 

Oleum.  Eosae,  das  wohlriechendste  und  am  häufigsten  verfälschte  von  allen 
ätherischen  Ölen,  wird  in  der  Türkei  und  jetzt  auch  in  großem  Maßstabe  bei 
Leipzig  aus  verschiedenen  Eosenvarietäten  (R.  damascena,  centifolia)  gewonnen. 
Der  Hauptbestandteil  ist  das  Oeraniol,  das  sich  auch  in  andern  ätherischen 
Ölen  findet. 

Gortex  Citri  Fructus,  Zitronenschale  von  Citrus  Limonum  und  Cortex  Auraniii 
Früchts,  Pomeranzenschale  von  C.  vulgaris  (Aurantiaceae)  stammend,  Bäumen, 
die  wahrscheinlich  ursprünglich  in  Ostindien  heimisch  sind,  die  aber  jetzt  in  den 
Mittelmeerländern  kultiviert  werden.  Tinctura  Auraniii  und  Sirupus  Auraniii 
Gorticis  werden  oft  als  geschmackskorrigierende  Zusätze  gebraucht.  Elixir  Auraniii 
compositum  enthält  gleichzeitig  bittere  Mittel.  Beliebtes  Stomachikum,  innert. 
teelöfelweise. 

Oleum  Gitri  wird  durch  Auspressen  frischer  Zitronenschalen  gewonnen.  Den 
charakteristischen  Geruch  verdankt  es  hauptsächlich  dem  Citral.  Ist  in  Form 
von  Elaeosaccharum  Gitri  ein  zweckmäßiges  Geschmackskorrigens  für  schlecht¬ 
schmeckende  Salze. 

Amygdalae  amarae,  s.  S.  63.  Siritpus  Amygdalaruin. 

Flores  Lavandulae.  Die  hellblauen  Blüten  von  Lavandula  vera  (Labiatae), 
Südeuropa,  enthalten  das  in  den  Parfümerien  viel  benutzte  Lavendelöl.  Die 
Blüte  ist  Bestandteil  von  Species  aromaticae,  die  zugleich  mehrere  der  unten  an¬ 
geführten  aromatischen  Drogen  enthalten ;  dienen  in  Leinwandbeutel  genäht, 
'  „Kräutersäckchen“,  als  Hausmittel  bei  Kontusionen  und  Schmerzen  verschiedener 
Art.  Es  ist  nicht  ganz  unmöglich,  daß  die  verdunstenden  Öle  lokalanästhesierend 
wirken  können,  vgl.  Nelkenöl. 

Folia  Menthae  piperitae,  Pfetferminze,  von  Mentha  piperita,  einem  in  vielen 
Formen  in  Europa  und  Asien  kultivierten  Kraut.  Das  ätherische  Öl,  Oleum 
Menthae  piperitae,  schmeckt  zuerst  leicht  brennend,  dann  kühlend  und  enthält 
die  bekannte  Kampferart  Menthol  (s.  S.  165);  viel  gebrauchtes  Geschmacks¬ 
korrigens  in  Form  von  Aqua,  Sirupus,  Spiritus  Alenthae.  Ähnliche  Verwendung 
erfährt  Mentha  crispa,  Krauseminze,  eine  Sammelbezeichnung  für  kultivierte, 
krausblättrige  Formen  von  M.  aquatica  und  andern  Menthaarten.  Meist  als 
Volksmittel  wird  der  früher  hochgeschätzte  Rosmarin,  Eosmarinus  ofßeinalis, 
benutzt,  dessen  ätherisches  Öl  stark  hautreizend  wirkt;  verwendet  in  Unguentum 
Eosmarini  compositum. 

Folia  Melissae,  Melissa  olficinalis,  Südeuropa,  haben  einen  milden,  zitronen¬ 
ähnlichen  Duft.  Spiritus  Alelissae  compositus,  Karmelitergeist,  innerl.  20 — 50 
Tropfen  allein  oder  in  Mixturen,  äußert,  zu  Einreibungen. 

Herba  Origani,  das  blühende  Kraut  des  einheimischen  Origanum  vulgare. 
Bestandteil  der  Species  aromaticae  (Pharm.  Austr.)  und  Volksmittel. 

Folia  Salviae,  Salbeiblätter,  graugrüne,  haarige  und  netzförmig  geäderte 
Blätter  von  Salvia  officinalis,  Südeuropa,  Der  Salbei,  der  in  früheren  Jahr¬ 
hunderten  großes  Ansehen  genoß,  wird  jetzt  hauptsächlich  als  Infus,  als 
reinigendes  und  adstringierendes  Mundwasser  bei  Entzündungen  und  Katarrhen 
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in  Mund  und  Rachen  verwendet.  Außer  ätherischem  Öl  enthalten  die  Blätter 
etwas  Gerbsäure. 

Herba  Thymi.  Der  gemeine  Thymian,  Thymus  vulgaris,  wächst  in  Südeuropa 
wild.  Das  ätherische  01  scheidet  in  der  Kälte  den  andernorts  beschriebenen 
Kampfer,  Thymol  (S.  234),  aus.  In  neuester  Zeit  wird  Extractum  Thymi  saccba- 
ratiim,  ein  mit  Zucker  versetzter  Fluidextrakt,  gegen  Keuchhusten  und  gegen 
akute  Bronchitis  und  Laryngitis  empfohlen.  Der  heftige  trockene  Husten 
soll  sich  durch  Verflüssigung  des  Sekretes  rasch  „lösen“.  Dosis:  1/2 — 1  Eßlöflel 
4— 6  mal  tägl.  Ein  ähnliches  Präparat  wird  unter  dem  Namen  Pertussin  stark 
angepriesen. 

Herpa  Serpylli,  Quendel,  das  Kraut  des  einheimischen  Thymus  Serpyllum 
Bestandteil  von  aromatischen  Spezies  und  Volksmittel. 


Die  von  Lavandula  an  aufgezälilten  Präparate  gehören  alle  zur 
Familie  der  Labiaten.  Die  Umbelliferen  liefern  folgende  Drogen: 

Fnictiis  Garvi,  die  Früchte  des  wildwachsenden  Kümmels,  Carum  Carvi.  Viel 
als  Gewürz  in  Brot,  Käse  und  Branntwein  gebraucht. 

Friictus  Foeniculi  von  Foeniculum  vulgare  (Fenchel),  heimisch  in  Südeuropa. 
OL  Foeniculi  hat  einen  milden  aromatischen  Geschmack.  Aqua  Foeniculi,  zweck¬ 
mäßiges  Geschmackskorrigens  in  der  Kinderpraxis. 

Fnictus  Goriandri,  Coriandrum  sativum,  Südeuropa,  dem  Fenchel  ähnlich. 

Zwei  xkrten  der  gleichfalls  zu  den  Umbelliferen  gehörenden  Gat¬ 
tung  Pimpinella  finden  Anwendung  bei  Katarrhen  der  Atmungswege. 
Ihnen  sclüießen  sich  die  zwei  Gummiharze  Olibanum  und  ^lyrrha  an. 

Fnictus  Anisi,  Anis,  der  zu  den  ältesten  Gewürzen  und  Arzneimitteln  ge¬ 
hört,  kommt  hauptsächlich  aus  Rußland,  wo  Pimpinella  Anisum  in  großer  Menge 
wächst.  Oleum  Anisi  enthält  zu  OOo/q  den  bei  gewöhnlicher  Temperatur  festen 

OCH 

Aniskampfer  oder  Anethol  C6H4<q  ^ Bestandteil  von  Tinct.  opii  benxoica  und 

Liquor  ammonii  anisatus.  (Eine  ähnliche  Anwendung  erfährt  der  in  andern 
Ländern  olfizinelle  „Sternanis“,  die  Früchte  von  Illicium  anisatum,  einer  chinesi¬ 
schen  Magnoliacee,  deren  glänzende,  rotbraune  Samen,  die  in  sternförmig  an¬ 
geordneten  Fruchthüllen  liegen,  ein  ätherisches  Öl  enthalten,  dessen  Haupt¬ 
bestandteil  ebenfalls  Anethol  ist.) 

Radix  Pimpinellae,  Wurzel  von  Pimpinella  Saxifraga  und  P.  magna.  Die 
fingerdicke  Wurzel  enthält  außer  ätherischem  Öl  das  kristallinische,  scharf 
schmeckende  Pimpinellin.  Tinctura  Pimpinellae,  Pimpinelltropfen,  ist  ein  altes 
volkstümliches  Mittel  gegen  Heiserkeit.  Innerl.  20—40  Tropfen  auf  Zucker. 
Äußerl,  15,0  in  200,0  Wasser  znm  Gurgeln  bei  Angina. 

Myrrha,  Myrrha  stammt  von  den  in  Ostafrika  und  Arabien  wachsenden 
Bäumen  Commiphora  abyssinica  und  C.  Schimperi  (Burseraceae).  Die  Rinde  der 
Bäume  enthält  einen  weißen  Saft,  eine  Emulsion  von  Gummi,  Harz  und  ätherischem 
(3l,  der  durch  Spalten  in  der  Rinde  ausschwitzt  und  an  der  Luft  zu  gelben  oder 
rotbraunen  Klumpen  und  Körnern  erstarrt.  Genauere  Untersuchungen  über  die 
Wirkung  fehlen.  Früher  oft  bei  Bronchialkatarrh  (0,3 — 1,0)  gegeben.  Tmctura 
Hyrrhae  (z.  B.  10,0  in  250,0  Wasser)  wird  als  desinfizierendes  und  desodorierendes 
Mittel  bei  Mund  und  Rachenaffektionen  verwendet. 

Olibanum,  Weihrauch,  der  an  der  Luft  zu  weißgelben  oder  rötlichen  Körnern 
erstarrende  Saft  von  mehreren  in  Arabien  und  Ostafrika  heimischen  Boswellia- 
arten  (Burseraceae),  ist  wie  Myrrha  seit  dem  grauen  Altertum  bekannt  und  zur 
Räucherung  verwendet  worden. 
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Die  Familie  der  Myrtaceen  liefert  die  bekannten  Geiuürznellcen^ 

die  lange  Zeit  als  Gewürz  und  Arzneimittel  angewandt  wurden.  Der 

•••  _ 

Hauptbestandteil  des  ätherischen  01s  ist  ein  Phenol,  Eugenol,  C^Hg 
C3H5OCH3OH,  das  den  starken  Geruch  und  brennenden  Geschmack 
bedingt  und  zugleich  dem  Nelkenöl  seine  lokalanästhesierende  Wir¬ 
kung  verleiht.  Zur  selben  Familie  gehört  Eucalyptus  Globulus,  ein 
in  Australien  heimischer  Riesenbaum,  der  verwendet  worden  ist  bei 
Bekämpfung  der  endemischen  Malaria  in  einigen  ungesunden  sumpfigen 
Gegenden  Südeuropas,  z.  B.  in  der  Campagna  bei  Rom.  Durch  den 
außerordentlichen  raschen  Wuchs  und  großen  ¥7asserverb rauch  der 
Bäume  wird  der  feuchte  Boden,  der  die  parasitentragenden  Mücken 
beherbergt,  ausgetrocknet.  Der  wichtigste  Bestandteil  des  Eukalyptus¬ 
öls  ist  das  Cineol  oder  Eukalyptol,  Ci4HjgO,  eine  kampferähnlich 
riechende  Flüssigkeit,  die  sich  in  vielen  ätherischen  Oien  findet.  Die 
Lauraceen  gehören  gleichfalls  zu  den  an  ätherischen  Oien  sehr  reichen 
Pflanzenfamilien.  Das  wichtigste  Produkt,  das  die  Familie  liefert,  ist 
der  gewöhnliche  Kampfer.  Außerdem  sind  das  aromatische  Fett  der 
Lofbeerfrüchte  und  die  Zimtrinde  offizinell;  Lignum  Sassafras  wurde 
früher  für  „blutreinigend“  gehalten  und  mit  denselben  Indikationen 

wie  jetzt  noch  das  Guajakholz  und  die  Sarsaparillenwurzel  angewandt, 

»  _  ••• 

kommt  jetzt  aber  außer  Gebrauch.  Das  ätherische  01  enthält  das 
kristallinische  Safrol,  das  nach  Heffters  Untersuchungen  durch  Läh¬ 
mung  des  vasomotorischen  Zentrums  starkes  Fallen  des  Blutdruckes 
und  später  fettige  Degeneration  hervorruft. 

Caryophylli,  Gewürznelken,  sind  die  Blütenknospen  von  Eugenia  caryo- 
phyllata,  einem  auf  den  Molukken  heimisclien,  in  vielen  tropischen  Ländern  kul¬ 
tivierten  Baum.  Das  ätherische  Öl  findet  sich  in  großer  Menge  (18%)  in  den  bei 
schwacher  Lupenvergrößerung  leicht  sichtbaren  Ölbehältern  des  Fruchtknotens, 
aus  denen  man  es  bei  schwachem  Druck  austreten  sieht.  Oleum  Garyophyllonim 
ist  ein  dickflüssiges  in  älterem  Zustand  braunes  Öl.  Das  reine  Eugenol  ist  vor¬ 
zuziehen.  Wird  rein  oder  mit  Zusatz  von  gleichen  Teilen  Chloroform  oder 
Karbolsäure  auf  Watte  bei  Zahnkaries  verwendet. 

Eucalyptolum.  Innerl.  bei  Bronchitis  10 — 20  Tropfen  auf  einmal  auf  Zucker 
oder  in  Kapseln,  Zur  Inhalation'.  V2  Teelöffel  wird  in  eine  Tasse  kochend  heißes 
Wasser  gegossen  und  das  verdampfende  Öl  eingeatmet. 

Gortex  Gmnamomi,  Zimtrinde,  vom  Cinnamomiim  Ceylanicum  sowie  Oleum 
Oinnamomi  haben  jetzt  nur  noch  die  Bedeutung  von  Geschmackskorrigentien. 

Lignum  Sassafras,  das  \Vurzelholz  von  Sassafras  officinalis  (Lauraceae), 
Nordamerika.  Bestandteil  der  Species  Lignorum,  Holztee  (vgl.  S.  145). 

Fructus  Vanillae,  lange,  schwarzbraune  Kapselfrüchte  von  Vanilla  planifolia 
(Orchidaceae),  Mexiko,  jetzt  in  viefen  Tropenländern  kultiviert.  Enthält  das 
wohlriechende  Vanillin;  geschätztes  Gewürz  ohne  medizinische  Bedeutung. 

Die  folgenden  vier  Drogen,  die  alle  zur  Familie  der  Zingibera- 
ceen  gehören,  enthalten  Oie  von  intensiv  scharfem  und  brennendem 
Geschmack. 


Wohlriechende,  ätherische  Oie. 
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Fruetus  Ganlainomi,  Kardamomen,  strohgelbe  Kapseln  von  Elettaria  Carda- 
momum,  in  Ostindien  heimisch,  ebenso  wie  Zingiber  officinale,  dessen  grauer, 
fingerdicker,  verzweigter  Wurzelstock: 

Wii^oma  Zingiheris ,  der  bekannte  Ingwer,  ein  sehr  geschätztes  Ocwürz  ist. 
Tinctura  Zingiheris,  innerl.  als  Stomachikum  15 — 25  Tropfen,  äußerl.  zu  Zahn¬ 
tropfen. 

Fiiizoma  dalangae,  Alpinia  Galanga,  China.  Knieförmig  gekrümmter  und 
verzweigter,  rotbrauner,  geringelter  Wurzelstock. 

Rhizoma  Zedoariae,  Curcuma  Zedoaria,  Südasien,  weißlich-graurötliche 
Querscheiben  des  Rhizoms.  Die  meisten  dieser  Zingiberaceen  sind  (zugleich  mit 
Nelken  und  Zimt)  repräsentiert  in  der 

Tinctura  aromatica,  aromatische  Tinktur.  Innerl.  als  Geschmackskorrigens 
in  Mixturen  und  als  appetitanregendes  Mittel  bis  zu  V2  Teelöffel  in  ein  Weinglas 
voll  Wasser,  vor  den  Mahlzeiten. 

Einen  noch  stärker  brennenden  Geschmack  hat  Oleum  Macidis,  das  äthe¬ 
rische  01  von  Myristica  fragrans  (Myristicaceae,  Molukken,  deren  große  gefurchte 
Samen  unter  dem  Namen  Muskatnüsse  {Semen  Mgristicae)  ein  bekanntes  Gewürz 
sind.  Das  Muskatöl  besteht  aus  mehreren  scharfen  Terpenen  und  gehört  zu  den 
giftigsten  ätherischen  Ölen.  Es  hat  narkotische  Wirkungen,  die  man  nicht  selten 
in  England  und  Amerika  beobachtet  hat,  wo  man  den  Muskatnüssen  abortive 
Wirkung  nachsagt.  Das  Öl  wird  sehr  selten  innerl.  als  Digestivum  in  Dosen  von 
etwa  2  Tropfen  angewandt.  Es  ist  neben  mehreren  andern  ätherischen  Ölen  Bestand¬ 
teil  von  Mixtiora  oleoso-haJsamica,  dem  ehrwürdigen  Hoffmannschen  Lebensbalsam, 
von  Laien  viel  zu  schmerzstillenden  Einreibungen  bei  Rheumatismus  u.  dgl.  benutzt. 
Zu  ähnlichen  Zwecken  dient  ebenfalls  das  offizinelle  Geraium  oder  Muskat¬ 

balsam,  aus  dem  Fett,  Oleum  Nucistae,  bereitet.' 

Eine  Reihe  aromatischer  Blüten  dient  zur  Herstellung  von  In- 
fusen  („Tees^),  die  bei  Erkältungen  als  Diaphoretika  heiß  genossen 
werden.  Es  ist  zweifelhaft,  ob  die  ätherischen  Oie  einen  sonderlichen 
Anteil  an  der  schweißtreibenden  Wirkung  haben.  Diese  ist  dem 
heißen  Wasser  zuzuschreiben,  aber  die  Oie  sind  insofern  nützlich, 

als  sie  dem  Wasser  einen  aromatischen  Geschmack  geben,  ohne  den 

«  • 

dieses  leicht  Übelkeit  erregen  und  von  den  Patienten  ungern  in  ge¬ 
nügender  Menge  aufgenommen  würde. 

Flores  Sambuei,  Holunderblüten,  kleine  gelbe  Blüten  des  gemeinen  Holun¬ 
ders,  Sambucus  nigra  (Caprifoliaceae).  1  Kinderlöffel  auf  1  Tasse  heißes  Wasser 
gibt  den  volkstümlichen  Fliedertee:  3—4  Tassen  werden  heiß  getrunken.  Das 
Schwitzen  wird  durch  warme  Einpackung  begünstigt.  In  gleichem  Sinne  werden 
Lindenblüten,  Flores  Tiliae  von  Tilia  cordata  und  T.  platyphyllos  (Tiliaceae), 
gebraucht. 

Flores  Ghamomillae,  Kamillenblüten  (Matricaria  Chamomilla,  Compositae, 
gewöhnliches  Unkraut  auf  Ackern),  enthalten  ein  blaues  ätherisches  01.  „Kamillen¬ 
tee“  ist  ein  allgemeines  Hausmittel,  innerl.  als  Diaphoretikum  und  Carminativum, 
besonders  bei  Meteorismus  und  Leibschmerzen  bei  kleinen  Kindern,  äußerl.  zu 
Umschlägen  oder  in  Kräutersäckchen. 

•  • 

Eine  Menge  anderer  Drogen  werden  nur  selten  von  Ärzten  ver¬ 
ordnet,  sind  aber  noch  als  Volks-  und  Hausmittel  beliebt  und  sind  zum 
Teil  in  den  Pharmakopoen  beibehalten.  Folgende  mögen  genannt  sein: 
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Feeres  Arnicae,  große,  orangegelbe  Blüten  von  Arnica  montana  (Compositae\ 
eine  Pflanze,  die  früher  viel  benutzt  worden  ist  u.  a.  als  Exzitans  bei  Fieber¬ 
krankheiten  und  resorptionsbeförderndes  Mittel  bei  Blutextiavasaten  (Apoplexie). 
Äuße^i.  {Tixetiira  Arnicae)  von  Laien  als  Universalmittel  gebraucht;  enthält  in 
geringer  Menge  ein  goldgelbes,  hautreizendes,  ätherisches  Öl  und  den  Bitterstoff 
Arnicin. 

Rhixoma  Calami,  „Kalmuswurzel“,  Wurzelstock  von  Acorus  Calamus  (Ara- 
ceae).  Den  erfrischenden,  aromatisch  scharfen  Geschmack  verdankt  sie  einem 
ätherischen  Öl  und  einem  Bitterstoff.  Wird  in  der  Volksmedizin  als  „stärkendes“' 
(appetitanregendes)  Mittel  für  schwächliche,  skrofulöse  und  rachitische  Kinder 
angewandt;  üußerl.  zu  hautreizenden  Bädern.  Extractum  Calami,  innerl.  0,1  bis 
0,3  wesentlich  als  Pillenkonstituens.  Oleum  Calami,  ätherisches  Kalmusöl,  innerl. 
1—4  Tropfen  mehrmals  tägl.  als  Digestivum,  äußerl.  mit  Spiritus  verdünnt  zu 
Einreibungen.  Tinctura  Calami,  innerl.  20—50  Tropfen  dreimal  tägl.;  äußerl.  in 
Zahntinkturen. 

Crocus,  Safran,  die  rotbraunen  Narben  von  Crocus  sativus,  einer  in  den 
Mittelmeerländern  wildwachsenden  und  kultivierten  Iridacee.  Enthält  einen 
gelben  Farbstoff  und  das  Glykosid  Pikrocrocin,  aus  dem  durch  Spaltung  ein 
wohlriechendes  ätherisches  Öl  entsteht.  Safran  ist  jetzt  nur  noch  ein  überflüssiger 
Bestandteil  einiger  Präparate. 

Radix  Angelicae  von  der  Hochgebirgspflanze  Archangelica  officinalis,  Um- 
belliferae.  Die  große  Wurzel  enthält  Harz  und  ein  in  der  Likörfabrikation  ge¬ 
schätztes  ätherisches  Öl.  Spiritus  Angelicae  compositus,  innerl.  10 — 20  Tropfen 
mehrmals  tägl. 

Radix  Levistici,  Levisticum  officinale,  Umbelliferae,  Liebstöckelwurzel  ist 
noch  Bestandteil  der  Species  diureticae,  innerl.  vgl.  S.  270  (Ononis). 

Rhixoma  Iridis,  das  Rhizom  mehrerer  mittel-  und  südeuropäischer  Irisarten 
(Iridaceae).  Riecht  veilchenartig;  wird  als  Streumittel  für  Pillen  und  in  zuge¬ 
schnittenem  Zustand  als  Kaumittel  bei  zahnenden  Kindern  benutzt. 


Ätherische  Öle,  die  als  Nervenmittel  angewandt  werden. 

Mehrere  übelriechende  Mittel,  von  denen  das  Gummiharz  Asa 
foetida  und  Radix  Valerianae  die  wichtigsten  sind,  erfreuen  sich  seit 
alters  her  des  Rufes  als  ßeruhigungsmittel  bei  nervösen  Exzitations- 
Zuständen,  besonders  hysterischer  Art.  Uber  den  Wert  dieser  Mittel 
herrscht  Uneinigkeit;  einzelne  sehen  die  Wirkung  nicht  für  resorptiv 
an,  sondern  für  eine  Folge  des  ungewöhnlichen  und  unangenehmen 
Geruches  —  vgl.  die  ähnliche  Verwendung  übelriechender  tierischer 
Substanzen,  z.  B.  Castoreum  —  und  führen  als  Beispiel  für  den  Einfluß 
eigentümlicher  Geruchseindrücke  auf  das  Nervensystem  das  Verhalten 
der  Katzen  gegen  Valeriana  an. 

In  Asa  foetida  kommen  außer  Gummi  und  Harz  eine  Anzahl 
Schwefel  Verbindungen  vor,  darunter  ein  Sulfid  Ci,H2oS2,  das  den 
widerlichen  Geruch  verursacht.  Von  den  Wirkungen  heißt  es  teils, 
daß  Asa  foetida  außer  unangenehmen  Symptomen  von  seiten  des 
Verdauungskanals,  Schwere  und  Schmerzen  im  Kopf,  sowie  eine  Steige¬ 
rung  des  Geschlechtstriebes  hervorrufe,  teils  daß  auch  sehr  große 
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Dosen  ohne  deutliche  Wirkung  seien.  So  nahm  Trousseau  ^/2  Unze 
(etwa  16  g)  ohne  anderes  Resultat,  als  daß  alle  Exkrete  den  Gestank 
der  Droge  annahmen,  so  daß  er  zwmi  Tage  lang  in  einer  abschreckenden 
Atmosphäre  lebte.  Ab  und  zu  wurde  sie  als  krampfstillendes  j\Iittel 
bei  Hysterie  angewandt.  Asa  foetida  ist  ein  schwaches  Abführmittel, 
und  wie  andere,  ätherische  (3le  enthaltenden  Drogen  werden  ihr 
digestive  Wirkungen  beigelegt,  aber  sie  wird  wenig  gebraucht,  da  der 
Geruch  und  das  stinkende  Aufstoßen,  das  sie  zur  Folge  hat,  Übelkeit 
erregen.  Geschmack  und  Liebhaberei  sind  jedoch  sehr  verschieden; 
in  England  wurde  Valeriana  früher  als  Taschentuchparfüm  verwendet, 
und  Asa  foetida  ist  in  Persien  ein  beliebtes,  täglich  gebrauchtes 
Gewürz,  das  der  Darmträgheit,  die  der  in  diesem  Lande  sehr  ver¬ 
breitete  Genuß  von  einigen  Zentigramm  Opium  verursacht,  entgegen¬ 
wirken  soll. 

Auch  Valeriana  ist  ein  altes  Antihysterikum  und  wurde  viele 
Jahrhunderte  lang  auch  oft  bei  Epilepsie  angewandt,  bis  es  wie  andere 
ältere  Antiepileptika  von  den  Brommitteln  in  den  Schatten  gestellt 
wurde.  Bei  allgemeiner  Nervosität  soll  Valeriana  einen  beruhigenden 
Einfluß  ausüben  und  wird  häufig  zusammen  mit  Bromkalium  gegeben, 

ohne  daß  es  bei  den  vagen,  der  Suggestion  so  zugänglichen  Symptomen, 

• 

um  die  es  sich  oft  handelt,  inögUch  ist,  ein  sicheres  Urteil  über  die 
Wirkungen  zu  gewinnen.  In  mehreren  experimentellen  Arbeiten,  die 
zum  Teil  den  letzten  Jahren  angehören,  hat  man  diese  Wirkungen 
einer  eingehenden  Analyse  unterzogen  und  bei  Tierversuchen  gefunden, 
daß  das  ätherische  Ol,  das  in  einer  Menge  von  ^2 — 1  %  vorkommt 
und  im  wesentlichen  wohl  als  der  Träger  der  Wirkungen  der  Pflanze 
betrachtet  werden  darf,  in  kleinen  Dosen  Exzitation  und  Steigerung 
des  Blutdrucks  hervorruft,  in  großen  Dosen  dagegen  das  Zentral¬ 
nervensystem  lähmt,  den  Blutdruck  erniedrigt  und  die  Reflexerreg¬ 
barkeit  herabsetzt.  —  Das  ätherische  Valerianaöl  enthält  Borneol,  das 
zum  Unterschied  vom  gewöhnlichen  Kampfer  hauptsächlich  lähmend 
und  die  Reflexerregbarkeit  herabsetzend  wirkt,  ferner  Ester  dieser 
Kampferart  mit  Ameisensäure,  Essigsäure  und  Valeriansäure.  Ent¬ 
sprechend  synthetisch  dargestellte  Verbindungen  und  ebenso  die  Amide 
der  Valeriansäure,  speziell  das  Valeriansäurediäthylamid,  zeigen  nach 
Kionka  Wirkungen,  die  mit  denen  des  Rhizoms  übereinstimmen,  und 
werden  jetzt  als  Ersatzmittel  für  die  veränderliche  Droge  empfohlen 
(s.  unter  Präparate). 

Präparate  und  Dosen. 

Asa  foetida,  Teufelsdreck.  Der  eingetrockuete  Saft  mehrerer  Ferulaarten, 
großer,  in  Afghanistan  und  Persien  wachsender  Doldenpflanzen;  unregelmäßige 
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rotbraun-violette  Klumpen.  Innerl.  0,2 — 1,0  mehrmals  tägl.  in  Pillen,  wo  diese 
abgelehnt  werden,  2,0— 5,0  per  Klysma. 

Tinctura  Asae  foetidae;  innerl.  20 — 50  Tropfen  auf  einmal. 

Radix  Valerianae,  Baldrian;  von  zahlreichen  dünnen  Wurzeln  dicht  um¬ 
gebener  Wurzelstock  von  Valeriana  officinalis  (Valerianaceae).  Innerl.  als  lOproz. 
Infus,  ein  Eßlöffel  mehrmals  tägl. 

Tinctura  Valerianae  und  Tinciura  Valerianae  aetherea;  innerl,  20—50  Tropfen 
auf  einmal. 

Ersatzprüparate  des  Baldrians:  Bornyvalwn ,  Valeriansäurebornylester,  Valy- 
duni,  Isovaleriansäurediäthylamid,  Validolum,  Mischung  von  Menthol  und  Valerian- 
säuremethylester.  Alle  diese  sind  farblose,  scharf  schmeckende  Flüssigkeiten, 
die  bei  allerhand  nervösen  Symptomen  in  Dosen  von  etwa  0,25  mehrmals  täglich 
gegeben  werden,  am  besten  in  den  im  Handel  gangbaren  Gelatinekapseln.  Vali¬ 
dol  wird  bei  Seekrankheit  empfohlen,  10 — 15  Tropfen  pro  dosi.  Verwandte  Präpa¬ 
rate  sind  Gynovalum,  Isovaleriansäureisoborneolester,  Valisanum  und  Adamomim, 
die  beiden  letzten  bromhaltig,  die  auf  gleiche  Weise  gebraucht  werden. 

Ätherische  Öle  als  Desinfektionsmittel  für  die  Urogenital¬ 
organe. 

•Verschiedene  Drogen,  von  denen  die  wichtigsten  Baisamum  Co- 
paivae,  Fructus  Ciibebae  und  Oleum  Santali  sind,  enthalten  äthe¬ 
rische  Oie,  die  reich  an  flüchtigen  und  leicht  resorbierbaren  Terpenen 
und  Terpenalkoholen  sind.  Letztere  werden  teilweise  durch  die  Lungen, 
hauptsächlich  aber  durch  die  Nieren  mit  Glykuronsäure  gepaart  aus¬ 
geschieden,  und  erscheinen  im  Urin  als  die  leichtlöslichen  Salze  dieser 
Säuren.  Die  Terpenverbindungen  machen  den  Urin  antiseptisch,  so 
daß  er  längere  Zeit  stehen  kann,  ohne  übelriechend  zu  werden,  und 
wenn  er  schließlich  nicht  mehr  steril  ist,  besteht  die  Vegetation  haupt¬ 
sächlich  aus  Schimmelpilzen,  während  die  Bakterien  verhältnismäßig 
gering  an  Zahl  sind.  Copaivabalsam  und  Kubeben  enthalten  außerdem 
Harzsäuren,  über  deren  Anteil  an  der  Wirkung  Uneinigkeit  herrscht; 
sie  sind  stärker  lokalreizend  und  werden  von  manchen  für  ebenso 
wichtig  wie  die  Terpene  angesehen.  Auch  die  Plarzsäuren  werden, 
wenn  auch  hauptsächlich  in  den  Nieren,  doch  zum  Teil  in  den  Bronchien 
ausgeschieden,  wo  sie,  wie  man  annimmt,  sekretionsbeschränkend  und 
antiseptisch  wirken.  Setzt  man  dem  Urin  Salpetersäure  zu,  so  werden 
sie  in  Form  eines  weißen  Ringes,  der  Albuminurie  vortäuschen  kann, 
ausgefällt;  man  vermeidet  diagnostische  Irrtümer,  wenn  man  Alkohol 
zusetzt,  der  das  Harz  löst,  das  Eiweiß  dagegen  nicht. 

In  großen  Dosen  verursachen  Copaiva  usw.  starke  Reizung  der 
Harnwege,  Nierenschmerzen,  Albuminurie,  schmerzhafte  Blasentenesmen 
und  krampfhafte  Harnverhaltung;  ist  die  Schleimhaut  von  vornherein 
entzündet,  so  melden  sich  solche  Symptome  um  so  eher.  Andere 
Nebenwirkungen,  die  eine  Folge  der  reizenden  Eigenschaften  sind. 
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sind  unangenehme  Symptome  von  seiten  des  Magens  und  Darmes, 
wie  kardialgische  Schmerzen,  schlechtschmeckendes  Aufstoßen,  Diarrhöe  ; 
01.  Santali  hat  den  Vorzug,  die  Verdauung  am  wenigsten  zu  beein¬ 
trächtigen.  Auch  Hautausschläge  von  verschiedenem  Aussehen  kommen 
vor  (Roseola,  Urticaria,  Pemphigus);  sie  werden  auf  die  Ausscheidung 
irritierender  Bestandteile  durch  die  Haut  bezogen. 

Therapeutische  Anwendung.  Baisamum  Copaiva  und  verwandte 
^Littel  werden  bei  bakteriellen  Entzündungen  in  den  Harnwegen, 
hauptsächlich  bei  der  gonorrhoischen  Urethritis  und  Cystitis  ange¬ 
wandt.  Sie  werden  bei  Gonorrhöe  erst  verordnet,  wenn  die  heftigsten 
Entzündungserscheinungen  vorüber  sind  und  die  Krankheit  in  das 
subakute  oder  chronische  Stadium  übergegangen  ist.  Versuche,  gleich 
mit  „Balsamicis“  zu  beginnen,  erhöhen  oft  die  Reizsymptome.  Der 
Nutzen  der  Behandlung  wird  angezweifelt;  für  ihre  Wirksamkeit 
spricht  jedoch  außer  der  allgemeinen  Erfahrung  die  Beobachtung,  daß 
Gonorrhöe  bei  Patienten  mit  Urethralfistel  bei  Copaivagebrauch  rascher 
in  dem  hinteren  vom  Urin  bespülten  Teil  der  Urethra  heilt,  als  in  der 
vor  der  Fistel  gelegenen  Strecke.  Die  Bedeutung  dieser  Mittel  liegt 
darin,  daß  die  ganze  Schleimhaut  unablässig  in  einem  schwach  anti¬ 
septischen  Urin  gebadet  wird;  die  direkt  von  außen  eingeführten 
(injizierten)  Antiseptika  sind  allerdings  in  der  Regel  stärker,  werden 
aber  rasch  wieder  weggespült.  Die  frühere  Behandlung  von  Bronchitis 
mit  reichlicher  Sehretion  mit  Balsamicis  ist  jetzt  beinahe  aufgegeben, 
wahrscheinlich  mit  Unrecht.  Pohl  hat  jüngst  bei  experimenteller 
Pleuritis  bei  Kaninchen  gefunden,  daß  die  Entzündung  viel  schwächer 
wurde  bei  den  Tieren,  die  Sandelöl  bekamen,  als  bei  den  unbehandelten 
Kontrolltieren. 

Außer  Piper  Cubeba  sind  noch  andere  Arten  derselben  Gattung 
als  Antigonorrhoika  verwendet  worden,  so  P.  angustifolium,  dessen 
Blätter,  Fol.  Matico,  hauptsächlich  in  Frankreich  gebraucht  werden, 
und  P.  methysticum,  dessen  Wurzel,  Rad.  Kawa  oder  Kawa-Kawa^ 
u.  a.  zwei  Harzarten  enthält,  die  lokalanästhesierende  Eigenschaften 
haben,  und  deren  schmerzstillende  Wirkung  bei  Urethritis  gerühmt 
wird.  Der  gewöhnliche  Haushaltungspfeffer  oder  schwarze  Pfeffer 
enthält  außer  ätherischem  01  und  einer  amorphen,  scharfschmeckenden 
Substanz  das  Alkaloid  Bipeidn,  das  beim  Menschen  schwach  tempe¬ 
raturherabsetzend  wirkt,  und  in  Italien  als  Ersatzmittel  für  Chinin  bei 
l\Ialaria  versucht  worden  ist. 

Mehrere  andere  ätherische  Öle  und  Drogen  wirken  schwach 
reizend  auf  das  Nierenepithel,  rufen  dadurch  vermehrte  Diurese  her¬ 
vor  und  werden  zuweilen  in  dieser  Absicht  gebraucht.  Repräsen¬ 
tanten  solcher  Mittel,  deren  Bedeutung  nach  Entdeckung  der  harn- 
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treibenden  Purin derivate  (Coffein,  Theobromin  usw.)  sehr  beschränkt 
worden  ist,  sind  das  gewöhnliche  Terpentinöl^  das  indessen  meist  zu 
andern  Zwecken  benutzt  wird  und  unter  den  hautreizenden  Sub¬ 
stanzen  besprochen  werden  soll,  Fructus  Juniperi,  in  denen  die  Wir¬ 
kung'  der  Terpene  von  organischen  Alkalisalzen  unterstützt  wird,  und 
endlich  Fructus  Fetroselini,  die  Früchte  der  gemeinen  Küchenpetersilie. 

Präparate  und  Dosen. 

Baisamum  Copaivae,  Copaivabalsam.  Ein  schlechtschmeckender,  gelber 
oder  gelbbrauner,  klarer,  etwas  dickflüssiger  Balsam,  der  aus  den  Stämmen  meh¬ 
rerer  süd-  und  mittelamerikanischen  Copaiferaarten  (Papilionaceae),  wo  er  sich 
in  großen  anastomosierenden  Gängen  im  Holz  findet,  gewonnen  wird.  Enthält 
40—60%  ätherisches  Öl  und  mehrere  amorphe  und  kristallinische  Harzsäuren. 
Imierl.  0,5— 2,0  3— 4  mal  tägl.,  6,0 -8,0  pro  die  in  Gelatinekapseln,  Pillen  Emul¬ 
sionen  oder  Tropfen  (10—40  auf  einmal).  Von  ähnlicher  Zusammensetzung  ist: 

Cubebae,  Kubeben;  graubraune,  runzlige,  unreife  Steinfrüchte  von  Piper 
Cubeba  (Piperaceae),  einem  kletternden  Busch,  der  auf  Java,  Sumatra  und 
Borneo  heimisch  ist.  Innerl.  2,0— 5,0 — 10,0  2 — 3  mal  tägl.  in  Pillen  oder  Pulvern. 
Extraetmn  Guheharum^  Kubebenextrakt,  0.3 — 1,0  pro  dosi  in  Gallertkapseln  oder 
Pillen. 

Oleum  Santali,  Sandelöl;  gelbes,  etwas  dickflüssiges,  in  starker  Verdünnung 
rosenähnlich  duftendes  Öl,  wird  durch  Destillation  des  Holzes  von  Santalum 
album  (Santalaceae),  Ostindien  gewonnen.  Besteht  aus  zwei  Terpenalkoholen, 
die  den  gemeinsamen  Namen  Santalol  tragen.  Innerl.  0,3— 0,5  in  Gelatinekapseln, 
tägl.  6 — 12,  oder  in  Tropfen,  15 — 20  Tropfen  auf  Zucker,  3— 4  mal  tägl.  nach  den 
Mahlzeiten. 

Salosantalum^  33  proz.  SalollÖsung  in  Ol.  Santali  mit  Zusatz  von  Ol.  Menth, 
pip.;  gleiche  Dosen  wie  das  vorhergehende.  Santylum,  Salicylsäureester,  und 
Thyresolum,,  Methyläther  des  Santal ols,  sind  beide  ölige  Flüssigkeiten.  Innerl. 
1,5  oder  20 — 30  Tropfen  dreimal  tägl.  Qonosanum,  20  proz.  Lösung  von  Kawaharz 
in  Ol.  Santali.  Innerl.  in  Gelatinekapseln  zu  0,3,  davon  8  tägl.. 

Folia  Matico,  dicke  mit  starkem,  netzförmigem  Adergeflecht  versehene  Blätter 
von  Piper  angustifolium ,  Südamerika.  Enthalten  außer  ätherischem  Öl  Gerb¬ 
säure.  Innerl.  0,5 — 2,0  als  Pulver  3 — 4  mal  tägl.  oder  als  10  proz.  Infus,  1  Eßlöffel 
auf  einmal. 

Folia  Bueco,  kleine  lederartige,  mit  Drüsenpunkten  besetzte  Blätter 
mehrerer  südafrikanischer  Barosmaarten  (Rutaceae).  Innerl.  1,0— 1,5  in  Pulvern 
3 — 4  mal  tägl.  oder  als  5-15  proz.  Infus  eßlöffelweise  bei  chronischer  Cystitis  und 
Gonorrhöe. 

Fructus  Juniperi,  Wacholderbeeren.  In  frischem  Zustand  blaubereifte,  nach 
dem  Trocknen  braunschwarze  Beerenzapfen  des  Wachold erstrauches,  Juniperus 
communis,  Coniferae.  Enthalten  neben  dem  ätherischen  Öl,  Oleum  Juniperi.^  bis 
zu  40%  Traubenzucker.  Durch  Gärung  und  Destillation  von  Wacholderbeeren 
gewinnt  man  Genever.  Suecus  Juniperi  inspissatus ,  Roob  Juniperi,  Wacholder¬ 
mus;  innerl.  1 — 2  Teelöffel  für  sich  oder  als  Zusatz  zu  diuretischen  Mixturen. 
Spiritus  Juniperi^  Wacholdergeist,  innerl.  1,0 — 3,0  mehrmal  tägl.,  für  sich  oder  in 
harntreibenden  Mixturen. 

Fructus  Petroselini,  Petersiliensamen.  Die  kleinen  Früchte  von  Petroselinum 
sativum,  Umbelliferae,  überall  kultivierte  Küchenpflanze.  Als  Infus  zu  diure¬ 
tischen  Zwecken  gebraucht  (Hausmittel).  Oleum  Petroselini,  innerl.  2—3  Tropfen 
als  Diuretikum. 
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Herba  Kqiiiseti,  von  Equisetiiiii  arvense  (Eqiiisetaceae),  Acker-Scliaclitelhalm, 
„Zinngras“,  lästiges  Unkraut.  In  der  Laienmedizin  als  kräftiges  Diuretikum  an¬ 
gesehen,  ab  und  zu  auch  von  Ärzten  gebraucht.  Wirksame  Bestandteile  unbekannt. 
Innerl.  10  proz.  und  stärkeres  Dekokt,  eßlöffelweise  oder  mehr. 


5.  Bittere  Mittel. 

Unter  der  Bezeichnung  Amara  versteht  man  in  der  Medizin  ver¬ 
schiedene  PflanzenstofFe,  die  keine  andere  ausgesprochene  Eigenschaft 
haben,  als  daß  sie  bitter  schmecken,  und  die  in  den  üblichen  kleinen 
Dosen  keine  resorptive  Wirkung  ausüben.  Auch  in  chemischer  Hin¬ 
sicht  sind  die  Bitterstoffe  indifferent  (manchmal  schwache  Säuren). 
Es  sind  stickstofffreie,  oft  sehr  schön  kristallisierende  Substanzen, 
und  mehrere  sind  leicht  in  reinem  Zustand  darzustellen,  aber  ihre 
Konstitution  ist  wenig  bekannt;  einzelne  sind  Glykoside. 

Wirkungen.  Die  Anwendung  von  bitteren  Pflanzenstoffen  als 
appetitanregende  und  verdauungsbefördernde  Mittel  ist  sehr  alt  und 
über  die  ganze  Erde  verbreitet,  aber  die  Kenntnis  ihrer  Wirkungs¬ 
weise  war  unvollständig,  und  viele  Versuche,  sie  zu  erforschen,  führten 
zu  widersprechenden  Besultaten.  Erst  in  der  letzten  Zeit  haben  Tier¬ 
versuche  der  uralten  Anwendung  zu  einer  experimentellen  Deutung 
verhelfen,  jedoch  in  anderer  Richtung  als  erwartet. 

Die  Sekretion  des  Magens.  Alle  bitterschmeckenden  Substanzen 
rufen  vermehrte  Speichelabsonderung  hervor,  und  die  ursprüngliche 
Auffassung  war,  daß  sie,  im  Magen  angekommen,  auf  dessen  Drüsen 
in  analoger  Weise  einwirken  würden.  Nach  Moorheads  Versuchen 
an  Hunden  (1915)  scheint  dies  indessen  nicht  der  Fall  zu  sein.  Um 
die  Bedingungen  nachzuahmen,  mit  denen  man  es  in  der  Praxis 
zu  tun  hat,  wurden  die  Tiere  zunächst  (durch  wiederholte  Blutent¬ 
ziehungen)  in  einen  kachektischen  Zustand  gebracht,  der  u.  a.  allge¬ 
meine  Schwäche,  stark  verminderte  Freßlust  und  mangelhafte  Magen- 
funktion  zur  Folge  hatte.  In  diesem  Zustand  wirkten  Bittermittel  so, 
daß  sowohl  die  Quantität  des  Magensaftes  und  sein  Inhalt  an  freier 
Salzsäure,  wie  die  Totalazidität  bedeutend  stieg.  Um  dieses  Resultat 
zu  erreichen,  war  es  indes  hinreichend,  daß  das  bittere  Mittel  auf  die 
Mundschleimhaut  einwirkte.  Wurde  diese  umgangen,  indem  man  den 
Bitterstoff  mit  dem  Magenschlauch  direkt  in  den  Magen  einführte,  so 
blieb  die  Wirkung  aus.  Es  scheint  also  der  bittere  Geschmack  zu 
sein,  der  das  Entscheidende  ist  und  auf  irgendeiner  Reflexbahn  die 
Magendrüsen  in  Tätigkeit  setzt.  —  Bei  gesunden  Tieren  sah  man  — 
in  Übereinstimmung  mit  P a wlows  Versuchen  —  gleichgültig  wie  der  . 
Bitterstoff  beigebracht  wurde,  keine  Wirkung  auf  die  Menge  und  Be- 
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öchafFenheit  des  Magensaftes.  Die  normale,  optimal  verlaufende 
Funktion  konnte  also  nicht  verbessert  werden,  eine  Erfahrung,  die  sich 
oft  wiederholt  (Digitalis  oder  Kampfer  wirken  nicht  auf  die  Zirkulation 
des  gesunden  Menschen,  Antipyretika  nicht  auf  die  normale  Temperatur  ). 

Die  Untersuchung  des  motorischen  Yerhaltens  des  Magens  hat 
wechselnde  Resultate  ergeben.  Nach  Heubner  scheinen  bei  Hunden 
große  Dosen  den  Übergang  des  Mageninhaltes  in  den  Dünndarm  zu 
verzögern,  kleine  Dosen,  die  den  in  der  Therapie  verwendeten  ent¬ 
sprechen,  ihn  zu  beschleunigen. 

Jodlbaur  fand  Sekretion  wie  Resorption  im  Dünndarm  deutlich 
gesteigert. 

Blutkörperchenzählungen  sind  bei  normalen  wie  bei  anämischen 
Personen  vor  und  nach  dem  Gebrauch  kleiner  Dosen  verschiedener 
Bitterstoffe  vorgenommen  worden  und  haben  übereinstimmend  eine 
Vermehrung  der  weißen  und  roten  Blutkörperchen  ergeben.  Auch 
bei  Tieren  fand  Pohl,  daß  die  Menge  der  weißen  Blutkörperchen 
stark  zunahm.  Vielleicht  handelt  es  sich  dabei  um  eine  vermehrte 
Auswanderung  von  Leukocyten  aus  dem  lymphoiden  Gewebe  des 
Darmes,  die  auf  einen  zellulären  Nahrungstransport  deutet. 

In  kleinen  Dosen  haben  wie  gesagt  die  Bitterstoffe  keine  merk- 

•  • 

liehe  resorptive  Wirkung.  Uber  die  Allgemeinwirkung  großer  Dosen 
läßt  sich  etwas  Generelles  nicht  aussagen,  da  es  sich  bei  diesen  Sub¬ 
stanzen  um  ganz  verschieden  geartete  Körper  handelt,  die  nur  den 
bitteren  Geschmack  gemeinsam  haben,  von  denen  aber  jeder,  wenn  er 
resorbiert  wird,  auf  seine  eigene  Weise  wirkt. 

Therapeutische  Anwendung.  Das  Experiment  wie  die  klinische 
Erfahrung  weisen  den  Bitterstoffen  als  das  wichtigste  Wirkungsfeld 
die  dyspeptischen  Leiden  zu,  bei  denen  die  sekretorische  und  motorische 
Tätigkeit  des  Magens  herabgesetzt  ist  —  mit  den  vielen  daraus  fol¬ 
genden  krankhaften  Symptomen:  geringer  Appetit,  Oppression  und 
Aufstoßen  nach  dem  Essen,  unregelmäßige  Abführung,  hypochondrische 
Gemütsstimmung  usw.  Da  Anämie  und  Re'k,onvaleszens  nach  schwä¬ 
chenden  KranMieiten  oft  die  Ursachen  für  ungenügende  Magenfunk¬ 
tion  sind,  werden  die  Amara  gewöhnlich  bei  solchen  Zuständen  an¬ 
gewandt;  indem  sie  die  Verdauung  verbessern,  können  sie  indirekt 
zur  Heilung  der  Anämie  usw.  beitragen  und  werden  in  dieser  Absicht 
oft  mit  Eisenmitteln  kombiniert.  Obgleich  die  bitteren  Stoffe  im 
Gegensatz  zu  den  ätherischen  Oien  nicht  lokalreizend  sind  (d.  h.  keine 
Hyperämie  und  Entzündung  hervorrufen),  scheinen  sie  doch  bei  akuten 
Schleimhautentzündungen  eher  Schaden  als  Nutzen  zu  stiften  und  sind 
daher  zu  vermeiden.  Die  Erfahrung  hat  gezeigt,  daß  bittere  Mittel 
am  besten  etwa  V2  Stunde  vor  dem  Essen  zu  geben  sind. 
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Die  bitteren  Arzneimittel  werden  zweckmäßig  in  drei  Gruppen 
eingeteilt,  nämlieli  reine  Bittermittel  {Amara  pura)^  deren  wirk¬ 
samer  Bestandteil  nur  Bitterstoff  ist,  schleimige  Bittermittel  {Amara 
mncilaginosa),  die  zugleich  Schleim  oder  Stärke  enthalten,  und  aroma¬ 
tische  Bittermittel  {Amara  aromatica),  die  neben  dem  Bitterstoff 
ätherisches  01  enthalten. 

Die  wichtigsten  Mitglieder  der  ersten  Gruppe  sind  Radix  Gentiaiiae 
und  Lignum  (Juassiae.  Die  erstgenannte  ist  das  meistbenutzte  von 
allen  Amaris;  sie  enthält  neben  bedeutenden  Zuckermengen  den 
glykosidartigen  Bitterstoff  GentiopiJcrin.  Genauere  Untersuchungen 
über  die  Wirkung  (abgesehen  von  der  Magenwirkung)  fehlen.  Vom 
Quassiin  weiß  man,  daß  es  auf  Insekten  narkotisch  wirkt  (Fliegen¬ 
papier).  Nach  sehr  großen  Dosen  Quassia  hat  man  beim  Menschen 
Schwindel,  Kopfschmerz  und  Benommenheit  beobachtet. 

Von  Mitteln,  die  gleichzeitig  Bitterstoff  und  Schleim  enthalten, 
ist  Radix  Colombo  das  einzige,  was  jetzt  noch  einige  Bedeutung  hat. 
Es  enthält  Pflanzenschleim,  viel  Stärke  und  nicht  weniger  als  drei 
Bitterstoffe.  Durch  diese  Bestandteile  wirkt  die  Wurzel  gleichzeitig 
als  Amarum  und  als  Mucilaginosum  und  in  letzterer  Eigenschaft  ver¬ 
stopfend  bei  Diarrhöen.  Es  wird  bei  chronischem  mit  Durchfällen 
verbundenem  Darmhatarrh  angewandt  und  oft  bei  Darmtuberkulose 
verordnet. 

Das  verbreitetste  aromatische  Bittermittel  ist  der  Hopfen  j  der 
dem  Bier  seinen  erfrischenden  bitteren  Geschmack  verleiht.  Das 

Aroma  des  Hopfens  rührt  von  einem  in  den  Drüsen  der  Deckblätter 

•  • 

in  geringer  Menge  vorkommenden  ätherischen  01  her,  sein  bitterer 
Geschmack  von  kristallinischen  Bitterstoffen.  Man  hat  dem  Hopfen 
beruhigende  Wirkungen,  speziell  auf  die  Genitalsphäre  des  Mannes, 
zugeschrieben,  und  häufige  Pollutionen,  schmerzhafte  Erektionen  u.  dgl. 
mit  „Lupulin“  (s.  unten)  behandelt,  aber  mit  zweifelhaftem  Nutzen. 
Versuche  mit  kolossalen  Dosen  bei  gesunden  Menschen  zeigten  keine 
Wirkung.  Die  schläfrig  machenden  Eigenschaften  des  Bieres  sind 
seinem  Alkoholgehalt  zuzuschreiben. 

Herba  Absinth ii,  Wermut,  enthält  ein  grünes  ätherisches  Öl  und 
den  Bitterstoff  Absinthin  und  hat  hauptsächlich  Interesse  als  Bestand¬ 
teil  des  bekannten  Absinthlikörs  (dessen  Herstellung  jetzt  in  Frank¬ 
reich,  in  der  Schweiz  und  in  Belgien  verboten  ist).  Das  ätherische 
Öl  bewirkt  in  kleinen  Mengen  bei  Tieren  leichtere  Muskelzuckungen, 
in  größeren  Dosen  Krämpfe  von  epileptischem  Charakter  und  wird 
für  die  epileptischen  Anfälle  verantwortlich  gemacht,  die  bei  habituellen 
Absinthtrinkern  den  chronischen  Alkoholismus  komplizieren.  In  der 
Medizin  wurde  Wermut  früher  öfters  benutzt  als  Emmenagogum,  als 
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Fiebermittel  und  als  An  tbelmintikum  (von  letztgenannter  Verwendung 
der  Name  Wermut,  vermis).  Wird  jetzt  nur  selten  gebraucht. 

Cortex  Cascarillae  enthält  eine  große  Menge  Harz  (15%),  äthe¬ 
risches  Ol,  den  kristallinischen  Bitterstoff  Cascarillin  und  Gerbsäure. 
Sie  wirkt  daher  etwas  adstringierend  und  wird  gegen  Diarrhöe,  oft 

zusammen  mit  Opium  verordnet.  In  zu  großen  Dosen  erzeugt  die 

«  • 

Rinde  Übelkeit  und  Erbrechen.  Wie  mehrere  verwandte  Drogen 
gehört  auch  die  Cascarillrinde  zu  den  verlassenen  Fiebermitteln. 

Eine  andere  Droge,  die  am  besten  ihren  Platz  unter  den  Amaris  erhält,  ob¬ 
wohl  sie  keinen  eigentlichen  Bitterstoff  enthält,  ist  Cortex  Coto.  Der  wirksame 
Bestandteil  ist  das  kristallinische,  scharfschmeckende  Cotoin,-  ein  Monomethyl¬ 
äther  des  Benzophloroglucins,  C6H5COC6H2(OH2)OCH3,  der  in  kleinen  Dosen  den 
Tonus  des  Darmes  verringert  und  die  Pendelbewegnngen  schwächt,  in  großen 
Dosen  völlige  Erschlaffung  der  Darmmuskulatnr  hervorhringt  (Impens).  In  Süd¬ 
amerika  ist  Cotorinde  ein  sehr  altes  und  angesehenes  Antidiarrhoikum.  Die  in 
Europa  seit  ihrer  vor  etwa  40  Jahren  erfolgten  Einführung  gesammelten  Erfah¬ 
rungen  verlangen,  daß  man  ihr  Beachtung  schenkt  als  einem  eigenartigen  Mittel, 
das  bisweilen  ehronisehe  Diarrhöen,  die  jeder  andern  Behandlung  getrotzt  haben? 
zum  Stillstand  bringt. 

Das  neueste  mit  den  Bittermitteln  therapeutisch  verwandte  Mittel  ist  ein 
synthetisch  hergestelltes  Chinolinderivat,  Phenyldihydroxychinolin,  das  unter  dem 
Namen  Orexin  vonPenzoldt  in  die  Therapie  eingeführt  worden  ist.  Es  besitzt 
nach  diesem  Autor  die  Wirkung,  beim  gesunden  Menschen,  sowie  in  vielen  Fällen 
von  krankhafter  Anorexie  HungergefühJ  hervorzurufen.  Bei  Kaninchen  hat  es  in 
Dosen  von  wenigen  Zentigramm  keine  erkennbare  Wirkung,  in  größeren  Dosen 
erzeugt  es  Dyspnoe  und  Krämpfe,  auf  die  Lähmung  folgt.  Gesunde  Menschen 
können  0,75  g  ohne  Beschwerden  nehmen,  während  nach  1  g  Übelbefinden,  Hitze¬ 
gefühl  und  Schwindel  bemerkt  werden.  Orexiu  wird  als  nützlich  bei  Anorexien 
ohne  anatomische  Veränderungen,  z.  B.  bei  Anämie  und  verschiedenen  andern 
Schwächezuständen,  bezeichnet.  Die  Wirkung  beruht  wahrscheinlich  auf  einer 
Reizung  der  Magenschleimhaut.  Bei  Nephritis  sind  Orexinpräparate  kontraindiziert, 
ebenso  bei  Ulcus  ventriculi  und  Fieber.  Bei  Erbrechen  in  der  Schwangerschaft 
verdient  es  entschieden  versucht  zu  werden,  da  es  bisweilen  das  Erbrechen  rasch 
zum  Aufhören  bringt. 

Präparate  und  Dosen. 

a)  Amara  pura, 

Radix  Gentianae,  Gentianawurzel.  Lange,  fingerdicke,  auf  dem  Querschnitt 
rötlichgelbe  Wurzel  von  mehreren  mitteleuropäischen  Gentianaarten  (Gentianaceae). 
Innert,  selten  verordnet  als  öproz.  Infus,  eßlöffelweise  (schmeckt  sehr  schlecht). 

Extractum  Gentianae,  innert.  0,1 — 0,5  pro  dosi,  häufig  zusammen  mit  Eisen¬ 
salzen  in  Pillen. 

Tinctura  Oentianae  und  Tinctura  amara,  innert.  1/2 — 1  Teelöffel  auf  einmal 
in  einem  Weinglas  voll  Wasser  1/2 — 1  Stunde  vor  dem  Essen. 

Fotia  Trifotii  fibrini,  Bitterklee.  Dreizählige  Blätter  von  Menyanthes  trifoliata 
(Gentianaceae).,  einheimische  Sumpfpflanze;  enthält  das  kristallinische  Glykosid 
Meliatin  (Bridel).  Innert,  in  Species  oder  10  proz.  Infus,  2  8tündl.  1  Eßlöffel. 
Extractum  Trifotii  fibrini,  innert.  0,5 — 1,0  mehrmals  täglich  in  Pillen. 

Herba  Gentaurii,  Tausendgüldenkraut,  von  Erythraea  Centaurium,  einheim. 
Gentianacee.  Innerd.  1,0 — 2,0  in  Pulver  oder  10 proz.  Infus,  eßlöffelweise,  selten 
gebraucht.  Bestandteil  der  Tinctura  amara. 
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JAgmim  Quassiae,  zylindrische  Stücke  von  Ästen  und  Stämmen  von  Quas- 
sia  amara  und  Bicraama  excelsa  (Simariibaceae,  tropisches  Amerika);  die  gelblich¬ 
weiße  Holzsubstanz  schmeckt  äußerst  bitter.  Innerl.  als  kalter  Infus,  5,0:200,0, 
eßlöffelweise.  Extractum  Quassiae,  innerl.  0.5 — 2,0. 

Cortex  Simarubae,  bräunlichgelbe,  rauhe,  auf  der  Innenseite  dunklere  Borken¬ 
stücke  von  Simaruba  amara  (Simarubaceae,  tropisches  Amerika).  Innerl.  0,5 — 1,5 
mehrmals  täglich  als  Pulver  oder  10  proz.  Dekokt,  eßlöffelweise,  gegen  Diarrhöe 
und  Dysenterie  gerühmt.  Extractum  Simarubae  fhSdum,  innerl.  1,0 — 5,0. 

Herba  Cardui  benedicti.  „Cardobenediktenkraut“.  Blühende  Zweige  der  süd¬ 
europäischen  Distel  Cnicus  (Carduus)  benedictus  (Compositae).  Extractum  Garåui 
bejicdict.  wird  wie  E'xtract.  Gentianae  angewandt. 

Radix  Taraxaci  cum  herba,  Löwenzahn.  Auf  dem  Querschnitt  mit  konzen¬ 
trischen  Ringen  versehene,  im  Frühjahr  milchsaftreiche  Wurzel  von  Taraxacum 
officinale  (Compositae),  eine  der  verbreitetsten  Pflanzen  der  Erde.  Enthält  den 
kristallinischen  Bitterstoff  Taraxacin.  Extractum  Taraxaci  wird  wie  Gentiana- 
extrakt  angewandt.  Ähnliche  Bestandteile  finden  sich  in  Cichorium  Intybus, 
gleichfalls  ein  Korbblütler,  dessen  Wurzel  das  bekannte  Kaffeesurrogat  liefert. 

In  jungem  Zustand  (herba  recens  cum  radice)  wird  Löwenzahn,  gleich 
mehreren  andern  Pflanzen,  die  bittere  und  scharfe  Stoffe  enthalten,  zu  so¬ 
genannten  Frühjahrskuren  benutzt.  Der  Saft  der  frischen  Pflanze  wird  aus¬ 
gepreßt  und  mit  Wasser  vermischt  am  frühen  Morgen  bei  nüchternem  Magen 
getrunken;  daran  schließt  sich  ein  Spaziergang.  Bei  Dyspepsie  und  chronischer 
Obstipation  (Plethora  abdominalis)  ganz  zweckmäßige  Kuren,  deren  Wirkung 
teils  durch  die  bitteren  und  aromatischen  Kräuter  bedingt  ist,  teils  dadurch, 
daß  sie  den  Patienten  veranlassen,  früh  aufzustehen  und  sich  Bewegung  zu 
machen. 

b)  Amara  mucilaginosa. 

Radix  Colombo,  Colombowurzel.  Runde  oder  elliptische  Querscheiben  der 
Wurzel  von  Jateorrhiza  palmata,  einer  in  den  Küstengegenden  des  südöstlichen 
Afrika  wachsenden  Menispermacee.  Innerl.  5 — 10  proz.  Dekokt,  1  Eßlöffel  vier¬ 
mal  tägl. 

c)  Amara  aromatica. 

Glandulae  Lupuli,  Lupulin.  In  frischem  Zustande  goldgelbes,  nach  langer 
Aufbewahrung  braunes  Pulver,  bestehend  aus  kleinen,  mehrzelligen  Drüsen,  die 
an  den  Blüten-  und  Deckblättern  der  weiblichen  Blütenstände  des  Hopfens, 
Humulus  Lupulus  (Cannabinaceae),  einer  hierzulande  wildwachsenden  Schling¬ 
pflanze,  sitzen.  Innerl.  0,3— 0,5  pro  dosi  als  Pulver. 

Herba  Absinthii,  Wermut.  Die  blühenden,  weißfilzigen  Stengelspitzen  von 
Artemisia  Absinthium  (Compositae),  in  ganz  Europa  wildwachsend.  Tinctura  Ab¬ 
sinthii,  Digestivum  und  Carminativum,  innerl.  30 — 40  Tropfen  mehrmals  tägl. 
Extractum  Absinthii,  0,5 — 1,0  pro  dosi  in  Pillen  oder  Mixturen. 

Cortex  Cascarillae.  Kleine,  außen  weißgraue  Rindenstücke  von  Croton 
Eluteria  (Euphorbiaceae),  heimisch  auf  den  westindischen  Inseln.  Tinctura  Casca¬ 
rillae,  innerl.  30 — 40  Tropfen  pro  dosi.  Oft  bei  Diarrhöe  zusammen  mit  ver¬ 
stopfenden  Mitteln,  z.  B.  Tinct.  Opii.  Extractum  Cascarillae,  0,25 — 0,5  mehrmals 
'tägl.  in  Pillen  oder  flüssigen  Arzneiformen. 

Cortex  Angosturae,  von  Galipea  offlcinalis  (Rutaceae),  Venezuela.  Enthält 
Bitterstoff  und  ätherisches  Ol  und  wird  zur  Herstellung  eines  sehr  bekannten 
„Magenbittern“  verwendet. 

Fructus  Aurantii  immaturi,  unreife  Pomeranzen.  ^Erbsen-bisnußgroße,  schwarz¬ 
braune,  unreife  Früchte  von  Citrus  Aurantium,  var.  Bigaradia  (Auran tiaceae), 
einem  in  den  Mittelmeerländern  kultivierten  Baum;  enthalten  den  Bitterstoff' 
Hesperidin  und  sind  Bestandteil  der  Tinctura  amara. 
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Cortex  Condw'ango,  Condurangorinde.  ßöhren-  oder  rinnenförmige,  grau¬ 
braune  Rindenstücke  von  Gonolobus  Condurango  (Asclepiadaceae),  einem  im 
tropischen  Südamerika  in  den  Anden  wachsenden  Kletterbusch.  Innerl.  als  lOproz. 
Mazerationsdekokt,  1  Eßlöffel  3 — 4  mal  tägl.  Extractum  Condurango  fluidum, 
innerl.  1,0— 2,0  3 — 4  mal  tägl.  Vinum  Condurango,  innerl.  1  Teelöffel  3 — 4  mal  tägl. 
Condurangorinde  wurde  vor  einigen  Jahrzehnten  oft  bei  Magenkrebs  verordnet, 
entbehrt  aber  jeder  spezifischen  Wirkung. 

Cortex  Coto,  Cotorinde;  schwere,  fast  fiache,  rotbraune,  aus  Bolivia  kommende 
Rindenstücke,  deren  Geruch  an  Kampfer  erinnert.  Die  Stammpflanze  ist  noch 
unbekannt.  Imierl.  wird  entweder  die  pulverisierte  Rinde  gegeben;  0,5 — 1,0  für 
Erwachsene,  0,1 — 0,25  für  Kinder  4 — 6  mal  tägl.  oder  Tinctura  Coto,  innerl.  15  bis 
30  Tropfen  viermal  tägl.  oder  öfter  für  Erwachsene,  5 — 10  Tropfen  3 — 4  mal  tägl. 
für  Kinder. 

Cotdinmn,  gelbe,  in  Wasser  schwer  lösliche  Kristalle,  Innerl.  0,006 — 0,008  in 
süßer  Mixtur  stündlich  oder  zweistündlich. 

Fortoin  ist  eine  Verbindung  von  Cotoin  und  Formaldehyd,  die  beider  Wir¬ 
kungen  vereinigen  soll.  Gelbe  Nadeln,  ijinerl.  0,25  pro  dosi  dreimal  tägl. 

Orexinuni  tannicuni,  Orexintannat;  gelbliches,  in  Wasser  unlösliches  Pulver 
ohne  Geschmack.  Innerl.  0,3— 0,5  in  Oblaten,  vormittags.  Diese  Dosis  kann  zwei¬ 
mal  tägl.  gegeben  werden,  „wenn  man  sich  von  ihrer  Unschädlichkeit  überzeugt 
hat“.  Erhält  man  nach  4 — 5  Tagen  keine  Wirkung,  so  wartet  man  einige  Tage,  ' 
worauf  das  Mittel  von  neuem  versucht  werden  kann.  Gegen  Seekrankheit  0,5 
drei  Stunden  vor  Beginn  der  Reise  kurze  Zeit  vor  einer  reichlichen  Mahlzeit. 
Bei  Vomitus  gravidarum  0,3  dreimal  tägl. 


6.  Hautreizende  Mittel. 

Allgemeine  Bemerkungen. 

Mittel,  die  Reizung  und  Entzündung  der  Haut  hervorrufen,  ^vendet 
man  in  der  Absicht  an,  mit  Hilfe  der  Hautreizung  auf  Krankheiten 
in  tiefer  liegenden  Organen,  oder  seltener  auf  Erkrankungen  der  Haut 
selbst,  einzuwirken.  Sie  besitzen  sowohl  lokale  wie  Fernwirkungen. 

Die  lokale  Wirkung  kann  sehr  verschieden  sein  und  alle  Stadien 
von  leichter  Hyperämie  bis  zu  tiefer  eitriger  Entzündung  durclilaufen. 
Wie  weit  der  Prozeß  gehen  soll,  ist  von  verschiedenen  Umständen 
abhängig,  nämlich  von  den  chemischen  Eigenschaften  des  Mittels,  von 
der  Konzentration,  in  der  es  angewandt  wird,  von  der  Zeit,  die  man 
es  wirken  läßt,  und  von  der  größeren  oder  geringeren  Empfindlichkeit 
der  Haut.  Wie  schnell  die  Wirkung  eintritt,  richtet  sich  hauptsächlich 
nach  der  Flüchtigkeit  des  Mittels;  dringen  seine  Dämpfe  leicht  in  die 
Haut  ein,  so  können  die  Symptome  beinahe  augenblicklich  auftreten. 
Doch  wirken  manche  Substanzen,  auch  wenn  sie  flüchtig  sind,  erst 
nach  einer  längeren  Inkubationszeit. 

Die  reguläre  Entwicklung  ist  folgende:  Zunächst  tritt  starke 
Rötung  der  Haut  auf  und  es  kommt  zu  einer  Empfindung  von  Wärme, 
Stechen  und  Jucken;  seltener  werden  gleich  heftig  brennende 
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Schmerzen  empfunden.  Die  Heftigkeit  derselben  ist  meist  der  Ge¬ 
sell  windigkeit  der  Wirkung  proportional;  die  sehr  rasch  wirkenden, 
flüchtigen  Substanzen  können  schon  nach  wenigen  dünnten  beinahe 
unerträgliches  Brennen  hervorrufen,  während  sich  unter  der  Ein¬ 
wirkung  von  langsamer  wirkenden  Mitteln  tiefe  Entzündung  ohne 
große  Schmerzen  entwickeln  kann.  Die  Gefäßerweiterung  erstreckt 
sich  anfangs  auf  die  oberflächlichsten,  in  den  Papillen  gelegenen 
Kapillarschlingen,  später  auch  auf  die  tieferen  Arterien  der  Haut 
und  das  subkutane  Gewebe;  sie  kommt  entweder  durch  einen  von  den 
sensiblen  Nerven  vermittelnden  Reflex  oder  durch  direkte  Reizung  der 
Gefäßwände  zustande.  Wird  jetzt  die  irritierende  Substanz  entfernt 
—  die  Mittel,  die  nur  benützt  werden,  bis  dieses  Stadium  erreicht  ist, 
heißen  Rubefacientia  — ,  so  verschwindet  die  Injektion  bald  und  die 
Haut  kehrt  zum  normalen  Zustand  zurück;  nur  der  Schmerz  kann 
noch  einige  Stunden  dauern.  Läßt  man  die  Mittel  weiter  wirken,  so 
beginnt  Serum  auszutreten,  sammelt  sich  zwischen  Papillarschicht  und 
Epidermis  an  und  hebt  letztere  empor;  es  bilden  sich  kleine,  mit 
wasserklarem  Inhalt  erfüllte  Bläschen,  die  allmählich  zu  einer  großen 
Blase  zusammenfließen,  die  den  ganzen  Bezirk  einnimmt,  worauf  das 
hautreizende  Mittel  angebracht  ist.  Hat  die  große  Blase  eine  Zeitlang 
gestanden,  so  ist  der  Inhalt  nicht  mehr  ganz  klar,  sondern  hat  sich 
getrübt,  da  die  Auswanderung  weißer  Blutkörperchen  begonnen  hat. 
In  diesem  Stadium  bricht  man  meist  die  Wirkung  ab  —  die  Mittel,  die 
angewandt  werden,  bis  Blasenbildung  erfolgt  ist,  heißen  Vesicantia  — , 
durch  einen  Einschnitt  wird  die  Flüssigkeit  entleert,  und  die  aus¬ 
geweitete  Epidermis  faltet  sich  zu  einer  runzlichen  Haut  zusammen. 
Unter  dieser  schützenden  Decke  erneuert  sich  das  Epithel  rasch,  und 
die  Heilung  erfolgt  ohne  Narbenbildung,  aber  nicht  ohne  bleibende 
Merkmale  zu  hinterlassen,  denn  in  der  Papillarschicht  treten  zahlreiche 
neue  Pigmentkörner  auf,  die  braune  Flecken  bilden,  an  denen  man 
nach  Jahren  die  Stelle  erkennen  kann,  wo  einmal  ein  Vesikatorium 
gelegen  hat. 

Läßt  man  ein  Zugpflaster  noch  über  die  Zeit  hinaus,  zu  der  die 
hier  geschilderte  Wirkung  erreicht  ist,  liegen,  so  kommt  es  zu  tiefer¬ 
greifenden  Veränderungen,  deren  man  sich  heutzutage  jedoch  selten 
bedient.  Die  Blasen  bekommen  eine  mehr  gelbe  Farbe,  und  allmählich 
nimmt  der  Inhalt  den  Charakter  von  reinem  Eiter  an.  Die  purulente 
Infiltration  erstreckt  sich  bis  ins  Corium  und  das  subkutane  Fett¬ 
gewebe,  und  das  schließliche  Resultat  ist  eine  Eiterung,  die  in  mehr 
oder  weniger  großer  Ausdehnung  die  Papillen  und  tieferen  Schichten 
der  Haut  zerstört.  Die  Heilung  kann  jetzt  nur  noch  unter  Narben¬ 
bildung  erfolgen. 
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Fernwirkungen.  Jeder  Reiz,  der  die  Oberfläche  der  Haut  trifft, 
pflanzt  sich  auf  das  Zentralnervensystem  fort  und  bringt  dadurch  Ver¬ 
änderungen  in  der  Gefäßfüllung,  der  Herztätigkeit  und  Atmung  hervor, 
die  je  nach  der  Intensität  des  Reizes  verschieden  sind. 

Was  die  Zirkulation  anlangt,  so  hat  Naumann  gefunden,  daß 
schwache  Hautreizung  ausgedehnte  Gefäßverengerung,  namentlich  in 
der  Haut  (das  gilt  selbstverständlich  nicht  von  der  gereizten  Haut¬ 
partie  selber),  Steigen  des  Blutdrucks,  raschere  Herzarbeit  und  Er¬ 
höhung  der  Temperatur  des  Körperinnern  bewirkt.  Bei  starker  Haut¬ 
reizung  folgen  auf  die  anfängliche  Verengerung  bald  Gefäßerweiterung, 
Sinken  des  Blutdrucks  und  infolge  der  Abkühlung  des  Blutes  in  den 
oberflächlichen  Gefäßen  Fallen  der  Temperatur.  Ob  sich  bei  der 
therapeutischen  Anwendung  von  Hautreizmitteln  auf  sehr  beschränkten 
Gebieten  diese  vasomotorischen  Veränderungen  beim  Menschen  ^über 
größere  Teile  des  Gefäßsystems  erstrecken,  ist  nach  Jacobsons  um¬ 
fassenden  klinischen  Versuchen  zweifelhaft;  es  gelang  ihm  nicht, 
nennenswerte  Veränderungen  der  Temperatur  oder  des  Blutdrucks 
zu  Anden. 

Respiration.  Plötzliche,  starke  Eindrücke,  die  große  Teile  der 
Hautoberfläche  treffen  (kalte  Dusche),  erzeugen  beim  Menschen  einen 
momentanen  Atmungsstillstand,  der  von  tiefen  Inspirationen  abgelöst 
wird.  Schwächere  und  mittelstarke  Reizung  wird  anregend  auf  die 
vorher  herabgesetzte  Respiration  und  löst  Inspiratiousbewegungen  aus, 
eine  Wirkung,  die  seit  langer  Zeit  bekannt  und  benutzt  ist,  z.  B.  bei 
Behandlung  scheintoter  Ertrunkener  und  asphyktischer  Neugeborener; 
auch  die  Wirkung  der  lokalreizenden,  subkutanen  Atherinjektionen 
bei  drohender  Asphyxie  in  der  Narkose  gehört  hierhin.  Für  die  An¬ 
wendung  starker  Hautreize  bei  Kollapszuständen  spricht  auch  der 
Umstand,  daß  sie  auf  das  Gehirn  wirken  und  die  Wiederkehr  des 
Bewußtseins  veranlassen  können. 

Reizung  der  ganzen  Hautoberfläche,  z.  B.  durch  salzhaltige  Bäder, 
steigert  den  Stoffwechsel.  Paalzow  hat  gezeigt,  daß  auch  Sina- 
pismen  (bei  Tieren)  den  Sauerstoffverbrauch  und  die  Kohlensäure¬ 
ausscheidung  steigern,  und  andere  Untersucher  (Zuntz  u.  a.),  daß  die 
Stickstoffausscheidung  gleichfalls  zunimmt. 

Daß  hautreizende  Mittel  die  Heilung  von  nahegelegenen  Entzün¬ 
dungen  befördern  können,  ist  von  Wechsberg  experimentell  nach¬ 
gewiesen  worden.  Er  brachte  bei  Kaninchen  durch  Injektion  scharfer 
Stoffe  Eiterung  an  den  Hinterbeinen  hervor  und  behandelte  dann  das 
eine  Bein  mit  Hautreizung,  während  er  das  andere  sich  selbst  über¬ 
ließ.  Es  zeigte  sich,  daß  der  Abszeß  im  behandelten  Bein  kleiner 
wurde  und  eher  heilte  als  im  unbehandelten.  Man  hat  lange  ange- 
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nommen j  daß  entsprechende  klinische  Resultate  so  zu  erklären  seien, 
daß  die  Hyperämie  in  der  behandelten  Hautpartie  eine  entsprechende 
Anämie  in  den  darunter  gelegenen  Teilen  bewirken  („ableitende  Be¬ 
handlung“).  Diese  Theorie  ist  unhaltbar.  Die  Gefäßerweiterung 
betrifft  nämlich  nicht  allein  die  Oberfläche,  sondern  erstreckt  sich 
bis  in  eine  bedeutende  Tiefe  herab.  Die  Ursache  der  Heilung  oder 
Besserung  wird  jetzt  darin  gesucht,  daß  das  erzeugte  Ödem  und 
der  lebhaftere  Blutzufluß  schädliche  Stoffe  verdünnen,  die  Resorp¬ 
tion  erleichtern  und  bewirken,  daß  sich  eine  größere  Menge  Alexine 
in  dem  kranken  Gewebe  befinden  (vgl.  die  Hyperämiebehandlung 
nach  Bier). 

Eine  Reizung  oder  Entzündung  der  Haut  scheint  oft  so  wirken 
zu  können,  daß  auch  Entzündungen,  die  ihren  Sitz  in  tiefer  oder 
ferner  gelegenen  Organen  haben,  abnehmen  und  die  Schmerzen  ver¬ 
schwinden.  Die  Erklärung  für  diese  Fernwirkung  darf  man  von  den 
neueren  Untersuchungen  über  Reflexphänomene  erwarten.  Wie  be¬ 
kannt,  können  bei  Erkrankungen  innerer  Organe  auf  reflektorischem 
Wege  Schmerzen  und  Hyperästhesien  in  bestimmten,  wohl  abge¬ 
grenzten  Hautpartien  auftreten.  Head  hat  für  .  eine  ganze  Reihe 
von  Organen  untersucht,  welche  Stellen  bei  Erkrankung  des  be¬ 
treffenden  Organs  Hyperästhesien  zeigten,  und  gefunden,  daß  sich 
dabei  eine  Gesetzmäßigkeit  geltend  macht,  so  daß  von  jedem  Organ 
die  Schmerzen  überwiegend  häufig  nach  ganz  bestimmten  Zonen 
reflektiert  werden.  Es  ist  eine  sehr  plausible  Annahme,  daß  sich  die 

W  irkung  einer  Hautreizung  an  einer  bestimmten  Stelle  in  Form  von 

•  • 

Änderungen  in  der  Gefäßfüllung  oder  als  schmerzstillender  Einfluß  in 
umgekehrter  Richtung  auf  das  Organ  fortpflanzen  kann,  das  sozusagen 
mit  der  betreffenden  Hautregion  korrespondiert.  Eine  erweiterte 
Kenntnis  des  zwischen  bestimmten  Organen  und  bestimmten  Haut¬ 
partien  bestehenden  wechselseitigen  Rapports  wird  neue  Anhaltspunkte 
dafür  bieten  können,  wo  eine  Hautreizung  bei  verschiedenen  Krank¬ 
heiten  vorzunehmen  ist,  und  vielleicht  zeigen,  daß  es  nicht  immer 
richtig  ist,  so  wie  es  jetzt  meist  geschieht,  einen  Umschlag  oder  ein 
Zugpflaster  dem  kranken  Organ  so  nahe  wie  möglich  zu  applizieren. 

Die  erwähnten  Zonen  werden  entwicklungsgeschichtlich  erklärt.  Der  Körper 
scheint  bei  den  niederen  Tieren  aus  einer  Reihe  von  Segmenten  zusammengesetzt 
zu  sein,  von  denen  jedes  eine  physiologische  Einheit  bildet  und  hinsichtlich  der 
Innervation  eine  gewisse  Selbständigkeit  besitzt,  indem  das  Rückenmark  aus 
einer  entsprechenden  Reihe  von  Segmenten  besteht,  wovon  jedes  seinen  Körper¬ 
abschnitt  mit  motorischen  und  sensiblen  Nerven  versorgt,  während  sie  unter¬ 
einander  nur  durch  einen  aus  Nervenfasern  bestehenden  Strang  verbunden  sind. 
Dasselbe  Prinzip  läßt  sich  die  Reihe  der  höheren  Wirbeltiere  aufwärts  verfolgen, 
und  es  sind  Reste  eines  ursprünglich  segmentierten  Baues  —  mit  den  Unregel- 


298 


Organische,  lokal  wirkende  Mittel. 


mäßigkeiten,  die  aus  Nervenanastomosen  und  der  Verschiebung  und  ungleichen 
Entwicklung  verschiedener  Organe  folgen  — ,  die  man  beim  Menschen  in  Form 
der  regelmäßigen  Projektion  von  reflektorisch  erweckten  Schmerzen  und  Hyper¬ 
ästhesien  wiederzufinden  meint. 

Therapeutische  Anwendung.  Die  Krankheiten,  die  am  häufig¬ 
sten  mit  hautreizenden  Mitteln  behandelt  werden,  sind  Entzündungen 
seröser  Häute ^  z.  B.  Pericar ditis  und  Meningitis^  vor  allem  aber  Pleu¬ 
ritis-^  sie  werden  bei  trockener  Pleuritis  mit  der  Absicht,  schmerz¬ 
stillend  zu  wirken  und  der  Entzündung  entgegenzuarbeiten,  verordnet, 
bei  seröser  Pleuritis  zugleich,  um  die  Resorption  von  Exsudaten,  deren 
spontanes  Verschwinden  langsam  geht,  zu  befördern.  [Die  Resorption 
von  Kongolösung  aus  der  Brusthöhle  von  Kaninchen  wurde  durch 
Hautreizung  wesentlich  gesteigert  (Erlanger).]  Was  für  den  Ge¬ 
brauch  adstringierender  und  stärker  reizender  Mittel  bei  Schleimhaut¬ 
entzündungen  gilt,  war  auch  für  Vesikatorien  u.  dgl.  als  Regel  auf- 
gestellt  worden,  nämlich  daß  sie  nicht  im  ersten  akutesten  Stadium, 
wenn  die  Entzündung  am  stärksten  ist  und  das  Fieber  auf  seinem 
Höhepunkt  steht,  angewendet  werden  dürften.  Die  Regel  hat  ihre 
Gültigkeit  verloren,  nachdem  klinische  Experimente  die  Besorgnis 
zerstreut  haben,  daß  Allgemeinbefinden  und  Lokalaffektion  ungünstig 
von  der  sofort  ins  Werk  gesetzten  „revulsiven^  Behandlung  beeinflußt 
würden  (die  Temperatur  steigt  doch  etwas).  Auch  bei  Lungenlcrank- 
heiten  werden  Hautreizmittel  benutzt,  namentlich  bei  Bronchitis  (Ter¬ 
pentinumschläge  bei  Erkältungen),  besonders  wenn  Dyspnoe  vorhanden 
ist,  ferner  bei  chronischen  Inßltrationen  (jedoch  nicht  bei  Tuber¬ 
kulose)  und  bei  Lungenödem. 

Eine  wichtige  Indikation  für  hautreizende  Mittel  sind  ferner 
Schmerzen.  Sie  scheinen  am  besten  bei  akuter  Neuritis  zu  wirken, 
lindern  aber  auch  in  vielen  anderen.  Fällen.  Man  sieht  oft,  daß  ein 
bestehender  Schmerz  verschwindet  oder  abnimmt  (vielleicht  nur  we¬ 
niger  bemerkt  wird),  wenn  ein  neuer  „vikariierender^  Schmerz  ent¬ 
steht,  gleichgültig,  auf  welche  Weise  letzterer  hervorgerufen  wird. 
Bei  Schmerzen  oder  Entzündung  in  großen  Nervenstämmen  werden 
zuweilen  Vesicatoria  volantia  gebracht,  d.  h.  längs  des  Nervenverlaufs 
angebrachte  Zugpflaster,  die  eins  nach  dem  andern  über  den  emp¬ 
findlichen  Druckpunkten  appliziert  werden.  Der  Gebrauch  von  Vesi¬ 
katorien  hat  indes  stark  abgenommen,  seitdem  man  die  Massage  und 
die  elektrische  Behandlung  kennen  gelernt  hat.  Zu  den  Schmerzen, 
die  oft  durch  ein  rasch  wirkendes  Reizmittel  zum  Verschwinden  ge¬ 
bracht  werden,  gehört  die  Kardialgie.  Auch  Erbrechen  kann  durch 
solche  Behandlung  zum  Aufhören  gebracht  werden. 

Als  gemeinsame  Regel  für  Mittel,  deren  Wirkung  so  weit  geht. 


Senföl. 


2Ü9 


(laß  sie  eine  Wundfläclie  liervorb ringen,  gilt,  sie  nicht  zu  brauclien, 
wo  die  Ernährung  der  Haut  schlecht  ist,  z.  B,  bei  sehr  geschwächten 
Individuen,  bei  hohem  Alter  und  Diabetes.  Namentlich  (Janthariden 
erzeugen  unter  solchen  Umständen  schwer  heilende  Ulzerationen.  Bei 
kleinen  Kindern  kommen  nur  die  am  mildesten  wirkenden  Mittel  in 
Betracht.  Ein  tief  wirkendes  Reizmittel  soll  nicht  angebracht  werden, 
wo  nur  ein  dünnes  subkutanes  Gewebe  die  Haut  vom  Knochen  scheidet, 
und  auch  nicht  an  Stellen,  wo  zurückbleibende  Narben  oder  andere 
Merkmale  entstellend  wirken.  Speziell  bei  Frauen  darf  man  nicht 
vergessen,  daß  Canthariden  unvergängliche,  braunpigmentierte  Flecken 
hinterlassen. 

Welches  Mittel  man  im  einzelnen  Fall  verordnen'  soll,  hängt 
davon  ab,  ob  man  sich  von  dem  Schmerz,  den  es  hervorruft,  oder 
von  der  Hautentzündung  Nutzen  verspricht.  Bei  Kardialgie  oder  Er¬ 
brechen  wählt  man  das  augenblicklich  wirkende  Senföl,  bei  Pleuritis 
die  erst  nach  vielen  Stunden  gründlicher  wirkenden  Canthariden. 
Zwischen  diesen  beiden  steht  das  Terpentinöl.  Die  verschiedenen  Mittel 
sollen  unten,  um  diese  drei  Typen  gruppiert,  besprochen  werden. 


Senföl. 

Der  Same  der  schwarzen  Senfpflanze  enthält  das  Glykosid  8ini- 
grin  (myronsaures  Kalium)  und  das  Ferment  Myrosin^  das  bei  Gegen¬ 
wart  von  Wasser  das  Glykosid  in  Zucker,  saures  Kaliumsulfat  und 
ätherisches  8enföl,  Isosulfocyanallyl,  C3H5NCS,  spaltet: 

C.oH.sKNS^O.o  =  C.H.^Oß  +  KHSO4  +  C3H5NCS. 

Das  unzerlegte  Glykosid  wirkt  nicht  reizend;  kaut  man  Senf¬ 
samen,  so  bemerkt  man  anfangs  nur  den  Geschmack  des  fetten  Öles, 
wovon  die  Samen  mehr  als  30%  enthalten,  und  erst  nach  V2 — ^ 
nute,  wenn  die  Spaltung  begonnen  hat,  ein  starkes  Brennen  in  der 
Mundhöhle. 

Das  ätherische  Senföl  wirkt  am  raschesten  von  allen  hautreizenden 
Mitteln.  Es  erzeugt  fast  augenblicklich  Röte  und  stechende  Schmerzen, 
bald  darauf  die  stärkste  Hyperämie  und  ein  so  intensives  Brennen, 
als  ob  geschmolzenes  Metall  auf  der  Haut  ruhte.  Man  kann  daher 
Senfpflaster  nicht  auf  größeren  Hautbezirken  auf  einmal  anwenden 
—  der  Schmerz  würde  unerträglich  sein  —  und  auch  nicht  lange  Zeit. 
Die  Wirkung  geht  nämlich  zugleich  in  die  Tiefe;  das  leicht  flüchtige 
ätherische  Öl  dringt  schnell  bis  in  die  tiefen  Schichten  der  Haut,  ruft 
auch  hier  Entzündung  hervor,  und  sind  erst  Blasen  gebildet,  so  hinter¬ 
lassen  diese  oft  eiternde,  sehr  träge  heilende  Ulzerationen. 
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„Senf“,  d.  h.  die  pulverisierten  und  durch  Auspressen  von  dem 
fetten  Ol  befreiten  Senfsamen,  ist  ein  viel  verwendetes  Gewürz.  Große 
innerliche  Dosen  haben  heftige  Reizung  von  Magen  und  Darm  zur 
Folge  und  wirken  emetisch. 

Die  früher  sehr  beliebte  Anwendung  von  Senfpflastern  ist  jetzt 
mit  Recht  eingeschränkt  worden,  da  die  Kur  oft  schlimmer  war  als 
die  Krankheit.  Senfpapier  wird  jetzt  nur  selten  als  Derivans  bei 
kongestivem  Kopfschmerz ,  bei  hartnäckiger  Kardialgie  und  Erbrechen 
verordnet.  Warme  Fußbäder,  die  Senf  enthalten,  stellen  eine  mildere 
Form  der  Ableitung  dar. 

Gewöhnliches  Senföl  wird  oft  Allylsenföl  genannt  zum  Unterschied  von 
vielen  nahestehenden,  schwefelhaltigen,  in  ähnlicher  Uichtung  wirkenden  äthe¬ 
rischen  Ölen,  die  sich  in  andern  scharfschmeckenden,  in  den  Küchengärten 
heimischen  Mitgliedern  der  Familie  der  Kreuzblütler  finden,  z.  B.  bei  Cochlearia 
Armoracia  [Meerrettich),  Raphanus  sativus  [Rettich)  und  Lepidium  sativum  [Kresse), 
sowie  bei  Pflanzen,  die  Verwendung  zu  den  früher  erwähnten  Kräuterkuren 
(S.  293)  fanden,  z.  B.  Nasturtium  officinale  [Brunnenkresse),  und  bei  den 
so  gewöhnlichen  Cardaminenarten,  C.  pratensis  und  0.  amara  [Wiesenkresse, 
Bachkresse). 

Das  in  einzelnen  Ländern  noch  offizineile,  unter  anderem  gegen  Skorbut 
versuchte  Löffelkraut,  Cochlearia  officinalis,  enthält  Isobutylsenföl,  das  in  ähn¬ 
licher  Weise  wie  Allylsenföl  durch  fermentative  Spaltung  eines  Glykosids  ent¬ 
steht.  In  der  offizineilen  Schwesterpflanze  des  gewöhnlichen  Senfs,  Sinapis  alba, 
kommt  auch  Myrosin  vor,  aber  ein  anderes  Glykosid,  Sinalbin,  das  bei  Spaltung 
ein  blasenziehendes,  nicht  flüchtiges  Öl  liefert. 

Präparate. 

Semen  Sinapis,  „schwarzer  Senf^  Ungefähr  stecknadelkopfgroße,  rotbraune 
Samen  von  Sinapis  nigra  (Cruciferae),  wildwachsend  und  kultiviert  in  Europa 
mit  Ausnahme  der  nördlichsten  Gegenden.  Wird  als  „Senfteig“  angewandt,  d.  h. 
Senfmehl  wird  mit  lauwarmem  Wasser  zu  einem  dicken  Brei  verrührt.  Heißes 
Wasser  (über  60o)  macht  das  Ferment  unwirksam.  Zu  einem  Fußbad  werden 
etwa  100  g  Senf  genommen. 

Charta  sinapisata,  Senfpapier,  Papier,  das  mit  den  zerquetschten  und  von 
dem  fetten  Öl  befreiten  Samen  überzogen  ist.  Wird  mit  lauwarmem  Wasser  an¬ 
gefeuchtet,  auf  die  Haut  gelegt  und  nach  etwa  15  Minuten  entfernt, 

Oleum  Sinapis.  Eine  spirituöse  Lösung  (1:50)  des  ätherischen  Senföls. 
[Spiritus  Sinapis)  kann  als  Hautreizmittel  verwendet  werden. 

Herba  Cochleariae,  Löffelkraut,  wird  zur  Herstellung  von  Spiritus  Cochleariae 
verwendet;  selten  äußert,  gegen  geschwürige  (skorbutische)  Krankheiten  der 
Mundhöhle. 


Terpentinöl,  Terpentinbalsam  und  verwandte  Mittel. 

Bei  vielen  Pinus-  und  Abiesarten  fließen  bei  zufälligen  oder  ab¬ 
sichtlich  beigebrachten  Verletzungen  des  Stammes  zähflüssige  Balsame 
(Terpentin)  aus,  die  aus  in  Terpenen  gelösten  Harzsäuren  bestehen. 
Bei  der  Destillation  bleiben  die  festen  Harze  zurück  (Resina  Pini, 
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ColopLonium),  während  das  Destillat,  das  Terpentinöl  heißt,  eine 
Mischung  von  Terpenen,  CioHjg,  Diterpenen  C20II32,  und  ähnlichen 
Kohlenwasserstoffen  enthält,  die  dieselbe  prozentuale  Zusammensetzung 
haben,  aber  untereinander  in  bezug  auf  Siedepunkt  und  optisches  Ver¬ 
halten  verschieden  sind. 

Für  die  Wirkungen  des  Terpentinöls  gilt  vieles,  was  oben  über 
die  ätherischen  Oie  gesagt  worden  ist,  da  viele  von  diesen  hauptsäch¬ 
lich  aus  Terpenen  bestehen. 

Auf  intakter  Haid  führt  kurzdauernde  Anwendung  (V2 — 1  Stunde) 
nur  zu  Rötung  und  starkem  Brennen,  längere  Einwirkung  zu  Blasen¬ 
bildung.  Als  flüchtige  Flüssigkeit  hat  Terpentinöl  die  Eigenschaft  mit 
dem  Senföl  gemeinsam,  daß  es  die  Haut  durchdringt.  Daher  ist  es 
nur  als  Rubefaciens  und  nicht  als  blasenziehendes  Mittel  anwendbar, 
da  die  tiefe  Hautentzündung  und  Ernährungsstörung  dazu  führen 
kann,  daß  die  Wunden,  die  die  Blasen  hinterlassen,  sich  nur  langsam 
überhäuten. 

Auf  Schleimhäute  macht  sich  der  reizende  Einfluß  noch  stärker 
geltend,  und  größere  innerliche  Dosen  erzeugen  die  Symptome  einer 
akuten  Gastroenteritis. 

Wegen  der  praktischen  Anwendung  von  besonderem  Interesse  ist 
da^-  von  Roßbach  und  Fleischmann  näher  untersuchte  Verhalten 
zu  der  Schleimhaut  der  Atemwege.  Leitete  man  einen  Strom  mit 
Terpentinöl  dämpfen  gesättigter  Luft  auf  eine  zirkumskripte  Stelle  der 
Luftröhrenschleimhaut,  so  nahm  die  Schleimabsonderung  mehr  und 
mehr  ab,  hörte  schließlich  ganz  auf,  und  die  Schleimhaut  wurde  an 
dieser  Stelle  ganz  trocken;  schloß  man  das  Experiment,  so  begann 
die  Absonderung  bald  von  neuem.  Kontrollversuche,  die  in  derselben 
Weise  mit  gewöhnlicher  Luft  ausgeführt  wurden,  ergaben,  daß  die 
Schleimsekretion  unter  der  leicht  reizenden  Wirkung  des  Luftstroms 
zunahm;  die  bei  den  ersten  Versuchen  beobachtete  Trockenheit  mußte 
also  auf  Rechnung  des  Terpentinöls  kommen.  —  Die  klinische  Er¬ 
fahrung  spricht  dafür,  daß  Terpentinöl,  auch  innerlich  gegeben,  die 
Bronchialsekretion  beschränkt.  Auf  das  Nierenepithel  wirkt  es  bei 
seiner  Ausscheidung  so,  daß  die  Diurese  etwas  zunimmt. 

Kleine  Mengen  Terpentinöl  haben  keine  merkliche  Allgemein¬ 
wirkung.  Nach  Resorption  etwas  größerer  Mengen  tritt  eine  Erregung 
des  Zentralnervensystems  ein,  die  ihren  Ausdruck  dn  Erhöhung  des 
Blutdrucks,  Beschleunigung  der  Atmung  und  Steigerung  der  Reflex¬ 
tätigkeit  findet.  Sehr  große  Dosen,  z.  B.  ein  Kinderlöffel,  ein  Eßlöffel 
oder  mehr,  bewirken  Benommenheit,  Schlaf,  Bewußtlosigkeit,  Krämpfe 
und  schließlich  Koma,  ohne  jedoch,  wie  es  nach  Berichten  über  Dosen 
von  120  g  scheint,  für  Erwachsene  tödlich  zu  sein.  Bei  Kindern  hat 
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man  letal  verlaufende  Vergiftung  nach  16  g  (14  Monate  altes  Kind) 
gesehen,  nach  einer  kleineren  Dosis  (1  Teelöffel  bei  einem  18  Monate 
alten  Kind)  Symptome,  die  denen  einer  Opiumvergiftung  glichen  — 
Narkose,  röchelnde  Atmung,  Pupillenkontraktion,  Erschlaffung  aller 
Muskeln,  ab  und  zu  von  Krämpfen  unterbrochen  —  mit  Ausgang  in 
Heilung. 

Terpentinöl  wird  mit  großer  Leichtigkeit  von  der  Haut,  den 
Lungen  und  dem  Verdauungskanal  her  resorbiert.  Im  Blut  scheint 
es  sich  eine  Zeitlang  unverändert  zu  erhalten  und  wird  teilweise 
durch  die  Haut,  wo  es  Exantheme  hervorrufen  kann,  und  durch  die 
Lungen  ausgeschieden.  Der  größte  Teil  wird  jedoch  durch  die  Nieren 
ausgeschieden,  teils  unverändert,  teils  in  Verbindung  mit  Grlykuron- 
säure.  Der  bekannte  Veilchenduft,  den  der  Urin  annimmt,  ist  wahr¬ 
scheinlich  keiner  im  Organismus  neugebildeten  Verbindung  zuzu¬ 
schreiben,  denn  man  erhält  denselben  Geruch,  wenn  man  Urin  ein- 
facli  mit  Terpentinöl  schüttelt. 

Therapeutische  Anwendung.  Terpentinöl  wird  äußerlich  mit 

all  den  Indikationen,  die  in  der  Einleitung  dieses  Kapitels  für  haut¬ 
reizende  Mittel  angegeben  sind,  benutzt.  Besonders  beliebt  ist  es 
unverniischt  bei  Bronchitiden^  Neuralgien  und  allerhand  rheumatischen 
Schmerzen  (Terpentinumschläge),  mit  Ol  versetzt  als  Bestandteil  von 
hautreizenden  Pflastern,  Salben,  Linimenten  und  mehr  oder  minder 
nützlichen  industriel] en  Produkten  (Gichtpapier,  Waldwolle),  die  ihre 
Wirkung  einem  oft  geringen  Terpentingehalt  verdanken.  Bei  rheu¬ 
matischen  Leiden  wendet  man  stark  verdünntes  Terpentinöl  als  mildes 
Reizmittel  für  die  gesamte  Hautoberfläche  in  den  populären  Fichten¬ 
nadelbädern  an,  bei  denen  indessen  der  Löwenanteil  der  Wirkung 
auf  Rechnung  des  warmen  Wassers  kommt.  Auftropfen  auf  den 
Unterleib  oder  Einreiben  desselben  mit  Terpentinöl  kann  Darm¬ 
meteorismus  verringern.’  Nach  Billroth  kann  die  lokale  Anwendung 
auf  Wundflächen  selbst  profuse  Blutungen  zum  Stehen  bringen. 

Innerlich  oder  zur  Einatmung  wird  Terpentinöl  als  sekretions¬ 
beschränkendes  und  antiseptisches  Mittel  bei  Bronchitis  verordnet, 
namentlich  bei  älteren  nicht  spezifischen,  ,aber  auch  bei  tuberkulösen 
Katarrhen  mit  reichlichem,  eitrigem  und  übelriechendem  Sekret,  sowie 

bei  Lungengangrän.  Bei  Gallensteinliolik  ist  es  in  großen  Dosen 

•  • 

entweder  rein  oder  mit  Äther  gemischt  als  Durandes  Mittel  an¬ 
gewandt  worden.  Als  Diuretikum  und  Anthelminthikum  ist  Terpen¬ 
tinöl  durch  andere,  Nieren  und  Darmkanal  weniger  reizende  Mittel 
ersetzt  worden. 

Terpentin  hat,  wie  viele  andere  ätherische  Öle,  die  Eigenschaft, 
wenn  es  der  Luft  ausgesetzt  wird,  Sauerstoff  aufzunehmen  und 


Terpentinöl,  Terpentinbalsam  und  verwandte  Mittel. 

Superoxyde  (nicht  Ozon)  zu  bilden.  Altes  Terpentinöl  ist  daher  ein 
kräftiges  Oxydationsmittel.  Phosphor,  der  damit  befeuchtet  wird,  wird 
zu  phosphoriger  Säure  oxydiert  und  verliert  das  Vermögen,  im  Dun¬ 
keln  zu  leuchten.  Hierauf  beruht  die  Anwendung  von  altem  Terpen¬ 
tinöl  —  kenntlich  daran,  daß  der  Kork  der  Flasche  gebleicht  ist  — 
bei  cihuter  Fhosphorvergiftung ,  wobei  man  bezweckt,  den  im  Magen 
befindlichen,  noch  nicht  resorbierten  Phosphor  zu  der  nicht  giftigen 
phospho lägen  Säure  und  andern  Sauerstoffverbindungen  zu  oxydieren. 
Frisch  destilliertes  Terpentinöl  wird  dagegen  aller  AVahrscheinlichkeit 
nach  nur  schädlich  wirken,  da  es  den  Phosphor  auf  löst  und  so  seine 
Resorption  befördert.  Auf  den  bereits  resorbierten  Phosphor  hat 
Terpentinöl  keine  AVirkung. 

Bei  langem  Stehen  mit  AVasser  oder  besser  bei  Behandlung  mit 
Alkohol  und  Salpetersäure  nimmt  Terpentinöl  drei  Aloleküle  AA^asser 
auf  und  geht  in  das  kristallinische  Terpinhydrat  über,  das  sich  von 
dem  ätherischen  (Jl  durch  seinen  schwachen  Geruch  und  Geschmack 
vorteilhaft  unterscheidet.  Es  wird  bei  Bronchitiden  angewandt  und 
ferner  in  letzter  Zeit  als  ein  bisweilen  sehr  gutes,  bisweilen  nicht 
wirksames  Diuretikum  bei  Hydrops  im  Verlauf  von  Herz-  und  Nieren- 
hrankheiten.  Da  seine  diuretische  AA'irkung  einzig  und  allein  auf 
einer  Reizung  des  Nierenepithels  beruht,  so  ist  Vorsicht,  d.  h.  häufige 
Urinuntersuchung,  geboten. 

Von  zahlreichen  Pinus-,  Abies-,  Larix-  und  Juniperusarten  werden  ätherische 
Öle  gewonnen,  die  sich  durch  ihren  Gehalt  an  untereinander  verschiedenen 
Terpenen  unterscheiden,  aber  die  gleiche  pharmakologische  Wirkung  haben  wie 
das  gewöhnliche  Terpentinöl,  nur  das  die  einen  mehr,  die  andern  weniger  reizend 
wirken.  Durch  intensive  Wirkung  zeichnet  sieh  namentlich  das  Öl  von  Juniperus 
Sabina  aus.  Sowohl  die  Zweigspitzen,  die  früher  offizineilen  ßamuli  Sabinae,  wie 
das  ätherische  Öl,  erzeugen  in  größeren  Dosen  heftige  Entzündung  von  Magen 
und  Darm,  Nierenreizung  (Hämaturie)  und  starke  Kongestion  in  allen  Organen 
des  Unterleibes,  reichliche  Menstrualblutungen  und  eventuell  Abort.  In  mehreren 
Ländern  hat  „Sevenbaum“  als  häufig  angewandtes  Abortivum  toxikologisches 
Interesse  und  hat  bei  mißbräuchlicher  Benutzung  öfters  zu  letal  verlaufenden 
Vergiftungen  geführt:  Bewußtlosigkeit,  Krämpfe,  Koma,  worauf  der  Tod,  in  der 
Regel  erst  nach  Verlauf  mehrerer  Tage,  eintritt. 

Präparate. 

Terehinthina,  Terpentin.  Aus  vielen  Nadelbäumen  (Pinusarten)  ausfließender, 
weißgelber,  honigdicker,  durch  ausgeschiedene  kristallinische  Harzsäuren  getrübter 
Balsam;  Bestandteil  verschiedener  hautreizender  Pflaster  und  Salben. 

Terehinthina  veneta,  venetianischer  Terpentin,  von  dem  Lärchenbaum,  Larix 
decidua,  gleichfalls  in  Pflastern  benutzt. 

Baisamum  canadense,  der  von  nordamerikanischen  Abiesarten  gewonnen 
wird,  zeichnet  sich  dadurch  aus,  daß  die  Harzsäuren  nicht  kristallisieren, 
sondern  nach  dem  Verdunsten  der  Terpene  in  völlig  klarem  und  amorphem 
Zustand  Zurückbleiben,  und  ist  daher  zur  Einbettung  mikroskopischer  Präparate 
geeignet. 
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Organische,  lokal  wirkende  Mittel. 


Oleum  Terehinthinae,  rohes  Terpentinöl;  viel  benutzt  äußerl.  zu  Einrei¬ 
bungen  und  Umschlägen:  Ein  wollener  Lappen  wird  in  heißes  Wasser  getaucht, 
ausgerungen  und  mit  Terpentinöl  befeuchtet.  Nach  ^1^  —1  Stunde  droht  Blasen¬ 
bildung  und  der  Umschlag  muß  entfernt  werden.  Soll  er  länger  liegen  bleiben, 
so  wird  zu  gleichen  Teilen  fettes  Öl  zugesetzt,  wodurch  die  Wirkung  abgeschwächt 
wird.  Bestandteil  von  Unguentum  Terebinthinae. 

Oleum  Terebinthinae  rectilicatum /gereinigtes  Terpentinöl.  Innert.  0,25 — 1,0 
oder  8 — 30  Tropfen  mehrmals  tägl.,  bei  Phosphorvergiftung  1,0  oder  mehr  aller 
halben  Stunden.  Die  Terpentinbehandlung  bei  dieser  Vergiftung  ist  übrigens  jetzt 
durch  die  Magenspülung  ersetzt.  Zur  Inhalatio7i  1  Teelöffel  auf  die  Bettdecke 
oder  in  ein  halb  mit  heißem  Wasser  gefülltes  Glas. 

Terpinum  hydratum,  Terpinhydrat,  CioH2o02-f  H2O,  weiße,  in  heißem  Wasser 
und  in  Spiritus  lösliche  Kristalle.  Innert.  0,1 — 0,5  3 — 4mal  tägl.  in  Pulvern  oder 
Pillen, 

Golophonium,  gelbe,  harte,  glasartige  Harzstücke,  die  durch  Erhitzen  von 
Terpentinbalsam,  bis  Terpene  und  Wasser  verdampft  sind,  gewonnen  werden. 

Resina  Mastix,  tropfenförmige,  braungelbe  Harz„tränen“  von  Pistacia  Lentis- 
cus  (Anacardiaceae),  einem  auf  der  Insel  Chios  kultivierten  Baum.  Diese  Harze 
sind  Bestandteile  von  Pflastern,  das  erstere  außerdem  von  Unguentum  hasilieum, 
sehwar%je  Königssalbe,  ein  altes  Reizmittel. 

Mastisol,  eine  Lösung  von  Mastix  in  Benzol,  ist  ein  seit  dem  russisch¬ 
japanischen  Krieg  viel  angewandtes  Wundmittel.  Die  Umgebung  der  Wunde 
wird  ohne  Rücksicht  auf  Verunreinigung  und  ohne  irgendwelches  Waschen  oder 
Desinfektion  bis  an  den  Wundrand  mit  der  Lösung  gepinselt.  Alle  Bakterien 
werden  hierdurch  fixiert,  also  unschädlich  gemacht  und  wahrscheinlich  zum 
größten  Teil  getötet.  Nach  kurzem  Warten  (etwa  V2  Minute)  wird  ein  steriler 
Bausch  auf  die  Wunde  gedrückt,  der  dann  gleich  an  der  noch  klebrigen  Harz- 
lösung  festhaftet. 

Dammar,  längliche,  blaßgelbe  Körner  und  stalaktitische  Harzstücke  von 
Shorea  Wiesneri  (Dipterocarpeae),  auf  den  ostindischen  Inseln  wachsend.  Bestand¬ 
teil  des  Emplastrum  adhaesivum. 

Ammoniacum,  Ammoniakgummi,  in  hellgelben  oder  gelbbraunen  Klumpen 
eingetrockneter  Saft  von  Dorema  Ammoniacum,  einer  in  den  westasiatischen  Wüsten 
wildwachsenden  Doldenpflanze. 

Galbanum,  ebenfalls  ein  eingetrockneter,  ursprünglich  weißer  Saft.  Unregel¬ 
mäßige  gelbbraune  oder  grünliche  Klumpen,  deren  Geruch  an  den  unserer  wild¬ 
wachsenden  Angelica  erinnert.  Die  Stammpflanzen  sind  verschiedene  persische 
Ferulaarten  (Umbelliferae).  Diese  beiden  Gummiharze  sind  im  Begriff,  in  Ver¬ 
gessenheit  zu  geraten  und  werden  jetzt  nur  noch  als  Bestandteile  einzelner 
Pflaster  verwendet.  Galbanum  stand  früher  in  dem  Ruf,  Wirkungen  auf  den 
Uterus  („Mutterharz“)  zu  besitzen. 


Cantharidin. 

Der  wirksame  Bestandteil  in  den  spanischen  Fliegen  und  einigen 
andern  Käfern  ist  das  Cantharidin,  Ci()Hj2  04,  ein  weißer,  kristalli¬ 
nischer  Körper,  das  Anhydrid  der  im  freien  Zustande  nicht  bekannten 
Cantharidinsäure. 

Wirkungen.  Cantharidin  ist  eine  sehr  intensiv  wirkende  Substanz; 
schon  Vio  Öl  gelöst  erzeugt  Blasen.  Trotzdem  entwickelt  sich 
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die  Hautentzündung  nur  langsam  und  die  Schmerzen  sind  mäßig. 
Als  feste,  nicht  flüchtige  Substanz  kommt  das  Cantharidin  nur  mit 
den  oberflächlichsten  Schichten  der  Haut  in  Berührung;  daher  heilen 
die  gebildeten  Blasen  rasch  und  ohne  Narbenbildung.  Diese  Eigen¬ 
schaften  ,  die  energische  und  doch  oberflächliche  Wirkung,  machen 
das  Cantharidin  so  wohlgeeignet  zum  blasenziehenden  Mittel,  im 
Gegensatz  zu  den  vorher  besprochenen  flüchtigen  Substanzen,  die  allzu 
leicht  tief  in  die  Haut  eindringen.  Kommen  pulverisierte  spanische 
Fliegen  dagegen  in  Berührung  mit  Haut,  die  der  Epidermis  beraubt 
ist,  so  kommt  es  zu  sehr  starker  Entzündung,  Nekrose  und  lang¬ 
wieriger  Eiterung. 

Cantharidin  wird  von  der  Haut  wie  von  Schleimhäuten  aus 
resorbiert j  aber  von  einem  gewöhnlichen  spanischen  Fliegenpflaster 
nur  in  sehr  geringer  Menge  und  kreist  daher  im  Blut  in  so  großer 
Verdünnung,  daß  es  keine  Allgemeinwirkung  hervorruft;  erst  in  den 
Nieren,' ^\o  es  ausgeschieden  wird  und  wieder  eine  höhere  Konzen¬ 
tration  erreicht,  kann  eine  ähnliche  Reizung  wie  auf  der  Haut  éin- 
treten  und  sich  in  häufiger,  etwas  schmerzhafter  Urinentleerung  äußern. 
Man  beobachtet  dies  nicht  selten  bei  Kindern,  und  die  Anwendung 
verbietet  sich  daher  bei  Nierenkrankheiten.  Enthält  der  Urin  größere 
Mengen  Cantharidin,  so  entsteht  akute  Nephritis  mit  Schmerzen  in  der 
Nierenregion,  starker  Albuminurie  und  Hämaturie.  Die  Schleimhaut 
der  Blase  und  Harnröhre  nimmt  gleichfalls  an  der  Entzündung  teil; 
daraus  folgen  schmerzhafte  Erektionen  und  gesteigerter  Geschlechts¬ 
trieb.  Spanische  Fliegen  sind  daher  als  Aphrodisiakum  („Liebestränke“) 
mißbraucht  worden.  Bei  Frauen  sieht  man  den  analogen  Zustand 
(Nymphomanie)  seltner;  ernstere  Vergiftungen  können  zu  Abort  führen. 

Kommt  gelöstes  Cantharidin  mit  Schleimhäuten  in  Berührung,  so 
erreicht  die  Entzündung  rasch  eine  große  Heftigkeit.  Es  bilden  sich 
Blasen  in  Mundhöhle,  Rachen,  Magen  und  Darm;  trotz  des  starken 
Durstes  ist  das  Schlucken  unmöglich,  es  stellen  sich  die  heftigsten 
Leibschmerzen  ein,  ferner  Erbrechen,  Durchfälle,  Dyspnoe,  bisweilen 
Delirien  und  Krämpfe,  und  unter  den  gewöhnlichen  Kollapssymptomen 
kann  der  Tod  erfolgen.  Wird  die  Vergiftung  Überständern  so  geht  die 
Heilung  wegen  der  bedeutenden  Schleimhautläsionen  langsam  vonstatten. 

Die  toxische  Gastroenteritis  ist  allein  genügend,  um  diese  Allge¬ 
meinsymptome  zu  erklären,  aber  wahrscheinlich  hat  Cantharidin  auch 
direkt  eine  lähmende  Wirkung  auf  das  Zentralnervensystem.  1,5 — 3,0  g 
Canthariden  gelten  als  eine  letale  Dosis,  aber  man  hat  Beispiele  dafür, 
daß  auch  bedeutend  größere  Mengen  den  Tod  nicht  herbeiführen.  Der 
Ausgang  hängt  auch  hier  wie  bei  so  vielen  anderen  Vergiftungen  da¬ 
von  ab,  wie-  zeitig  Erbrechen  eintritt. 

Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage. 
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Organische,  lokal  wirkende  Mittel. 


Die  untersuchten  größeren  Säugetiere  reagieren  auf  Canthariden 
wie  der  Mensch,  dagegen  zeigen  mehrere  andere  Tiere  die  merk¬ 
würdigste  Immunität.  So  kann  der  Igel  (hei  einem  Durchschnitts¬ 
gewicht  von  600  g)  täglich  30  g  lebende  spanische  Fliegen  verzehren, 
ohne  zugrunde  zu  gehen,  obwohl  das  Cantharidin  resorbiert  wird; 
intravenöse  Injektion  von  0,02  g  hat  keinen  Einfluß  auf  das  Allgemein¬ 
befinden  oder  auf  die  Nieren,  0,045  g  rufen  nur  eine  leichte  Vergiftung 
und  eine  Nephritis,  die  rasch  überwunden  wird,  hervor;  erst  nach 
kolossalen  Dosen  tritt  tödliche  Nierenentzündung  ein  (Ellinger).  Ähn¬ 
lich  wie  der  Igel  verhalten  sich  Hühner  und  Enten.  Kaninchen  und 
weiße  Mäuse  besitzen  lokale  Immunität,  werden  aber  von  wenigen 
Milligramm  getötet.  Unter  den  niederen  Tieren  sind  Frösche  unemp¬ 
fänglich,  und  in  den  Apotheken  ernähren  Insektenlarven  sich  unge¬ 
straft  von  spanischen  Fliegen. 

Therapeutische  Anwendung.  Cantharidin  wird  jetzt  ausschließ¬ 
lich  in  Form  der  weiter  unten  aufgeführten  blasenziehenden  Präparate 
bei  Entzündungen  seröser  Häute,  vorzugsweise  bei  Eleuritis,  sowie  bei 
neuralgischen  und  andern  Schmerzen  angewandt. 

Im  Jahre  1891  schlug  Liebreich  subkutane  Injektion  von  sehr  kleinen 
Dosen  cantharidinsauren  Kaliums  oder  Natriums  gegen  Lupus  und  Tuberkulose, 
speziell  Larynxtuberkulose  vor.  Das  Cantharidin  sollte  in  der  Umgebung  der 
tuberkulösen  Herde  eine  seröse  Exsudation  hervorrufen,  die  entweder  in  irgend¬ 
einer  Weise  direkt  schädlich  auf  die  Bazillen  wirken,  oder  den  Anstoß  zu  einer 
reaktiven,  zu  Narbenbildung  und  Einkapselung  führenden  Entzündung  geben 
sollte.  Die  Behandlung,  die  seinerzeit  großes  Aufsehen  erregte,  ist  jetzt  auf¬ 
gegeben,  aber  sie  hat  jedenfalls  gezeigt,  wie  außerordentlich  empfindlich  der 
Mensch  gegen  dieses  Gift  ist,  denn  es  ergab  sich,  daß  schon  0,1 — 0,2  mg  lokale 
Reizung  und  Nierenirritation  verursachen  konnte. 

Bei  Caniharidinvergiftung  gibt  man  schleimige  Getränke,  um  die 
lokale  Wirkung  zu  mildern  und  die  Kesorption  zu  verzögern.  Kommt 
es  nicht  zu  ausgiebigem  Erbrechen,  so  ruft  man  es  durch  Apomorphin¬ 
injektion  hervor  oder  spült  den  Magen  aus.  Die  Schmerzen  werden 
durch  Opium  gelindert  und  Kollapssymptome  auf  die  gewöhnliche  Art 
behandelt. 

Auch  die  wirksame  Substanz  im  Euphorbium  ist  ein  Säure- 
^  anhydrid,  Euphorhin.  Es  wirkt  stark  auf  Schleimhäuten,  aber  schwach 
auf  intakter  Haut  und  wird  nur  in  Präparaten  verwendet,  die  eine 
milde,  lang  anhaltende  Hautreizung  ausüben  sollen. 

Aus  den  Fructus  Capsici,  unter  den  Namen  spanischer  Pfeffer, 
Cayennepfeffer  oder  Paprika  als  scharfes  Gewürz  bekannt,  wird  das 
kristallinische,  blasenziehende  Capsaicin  und  ein  braunrotes,  sehr 
scharf  schmeckendes  und  hautreizendes  Ol  hergestellt.  Capsikumprä- 
parate  werden  äußerlich  zu  schmerzstillenden  Einreibungen  und  zum 
Gurgeln  bei  Angina  verwendet. 
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Im  Pflanzenreich  kommen  noch  viele,  ähnlich  wie  die  obenerwähnten  wirkende 
Substanzen  vor.  So  enthalten  zahlreiche  Ranunculaceeii  den  stark  reizenden 
Anemonenkampfer.  In  Daphne  Mezeretim,  Seidelbast,  kommt  ein  Säureanhydrid, 
Mezerei'n,  vor,  das  selbst  in  den  geringsten  Mengen  ein  lang  anhaltendes,  heftiges 
Kratzen  im  Hals  hervorruft.  Der  Genuß  von  Beeren  dieser  Pflanze  hat  bei 
Kindern  öfters  tödliche  Vergiftungen  verursacht.  Die  befeuchtete  Rinde  zieht 
Blasen  auf  der  Haut.  Zu  derselben  Gruppe  gehören  das  giftige  Cardol,  ein 
rötliches,  aus  dem  Anacanlium  occidentale  gewonnenes  01,  und  das  interessante 
Toxikodendrol,  eine  glykosidische,  noch  nicht  in  reinem  Zustand  hergestellte 
Verbindung,  die  in  allen  Teilen  der  Pflanze  gefunden  wird  (Rost)  und  die  Schuld 
trägt  an  den  früher  so  rätselhaften,  bösartigen  ulzerösen  Dermatitiden,  die  Rkus 
Toxicodendron,  ebenfalls  eine  Anacardiacee,  in  Nordamerika  häufig  hervorruft. 
Diese  Substanz  gehört  zu  den  stärkstwirkenden  von  allen  bekannten  Körpern, 
^/lo  mg  auf  die  Haut  des  Unterarms  gebracht,  erzeugte  bei  Pfaffs  Versuchen 
Hunderte  von  Bläschen  und  ein  mächtiges  Ödem,  V200  icig  starke  Entzündung, 
Schwellung  des  ganzen  Unterarms  und  Schmerzen,  die  mehrere  Nächte  lang 
‘den  Schlaf  vertrieben,  und  selbst  noch  1/1000  nag  in  2  Tropfen  Olivenöl  gelöst 
verursachte  Jucken,  Bildung  zahlreicher  Bläschen  und  eines  begrenzten  Ödems. 
Die  Krankheit  wird  am  besten  mit  Umschlägen  von  einer  gesättigten  Lösung 
von  Bleiacetat  in  50 — 75  proz.  Spiritus  behandelt.  Ähnliche  bösartige  Haut¬ 
entzündungen  werden  bei  disponierten  Individuen  von  der  beliebten  Topfpflanze 
Primula  obconica,  oft  nach  einer  Inkubationszeit,  die  zwischen  einigen  Stunden 
und  14  Tagen  schwankt,  hervorgerufen.  Das  unbekannte  Gift  befindet  sich  in 
dem  Sekret  der  Drüsenhaare. 

Präparate. 

Cantharides,  „spanische  Fliegen'^,  eine  Käferart,  Lytta  vesicatoria,  die  auf 
verschiedenen  üleaceen  und  Caprifoliaceen  in  Mittel-  und  Südeuropa  lebt  und 
namentlich  in  Rußland  in  manchen  Jahren  in  großen  Schwärmen  auftritt.  Die 
Käfer  werden  am  frühen  Morgen,  wenn  sie  noch  träge  nach  der  Nachtkälte  sind, 
von  den  Bäumen  geschüttelt,  in  Flaschen  gesammelt  und  mit  Äther,  Benzin  oder 
Terpentinöl  getötet.  Sie  sind  schön  grünlich  metallschillernd,  in  der  Wärme 
bläulich. 

Emplastrum  Cantharidum,  Spanischfliegenpflaster,  wirkt  langsam.  In  den 
ersten  2—4  Stunden  sieht  man  nur  Rötung;  nach  8 — 10  Stunden  haben  sich,  ent-  ^ 
sprechend  dem  Umfang  des  Pflasters,  eine  oder  ein  paar  große  Blasen  gebildet. 
Das  Pflaster  wird  vorsichtig  abgehoben,  so  daß  die  Epidermis  nicht  einreißt,  die 
Blasen  werden  durch  kleine  Einschnitte  entleert,  und  nachdem  man  die  zurück- 
gebliebenenen  Pflasterreste  mit  warmem  Wasser  oder  Öl  entfernt  hat,  bedeckt  man 
die  Stelle  mit  einem  antiseptischen  Verband  (z.  B.  Borsalbe). 

Emplastrum  Gaiitharidum.  perpetuum.  Zieht  erst  nach  mehreren  Tagen  Blasen 
oder  erzeugt  nur  Rötung  der  Haut.  Früher  oft  hinter  die  Ohren  appliziert  bei 
Kopfschmerz,  Ohrenschmerzen  und  Gesichtsneuralgien. 

Oleum  cantharidatum,  äußerl.  zu  Einreibungen  und  als  Zusatz  zu  haut¬ 
reizenden  Salben.  Unguentum  Ganthcvridum. 

Gollodium  cantharidatum;  äußerl.  als  blasenziehendes  Mittel. 

Tinetura  Gantharidum;  früher  innerl.  als  harntreibendes  Mittel  (ein  paar 
Tropfen  auf  einmal)  benutzt. 

Euphorbium,  in  schmutziggelben,  unregelmäßigen  Stücken  eingetrockneter 
Milchsaft,  der  durch  Einschnitte  in  die  kaktusähnliche,  auf  dem  Atlasgebirge 
wachsende  Euphorbia  resinifera  (Euphorbiaceae)  gewonnen  wird.  Nur  in  dem 
oben  genannten  Empl.  cantharid.  perpetuum  verwendet. 
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Fructus  Capsici,  hochrote,  trockene,  5 — 10  cm  lange  Beeren  von  Capsicum 
annuum  (Solanaceae)  aus  dem  tropischen  Südamerika.  Kultiviert  in  Europa,  be¬ 
sonders  in  Ungarn.  .  ,  .  \ 

Tinctura  Capsici.  Äußerl.  1/2 — 1  Teelöfel  in  ein  Glas  Wasser  zum  Gurgeln 
bei  Angina.  Innerl,  selten  als  Stomachikum,  häutiger  als  Volksmittel  gegen 
Wechselfieber,  10—30  Tropfen  mehrmals  tägl.  in  einem  schleimigen  Vehikel  oder 
mit  Branntwein.  Hauptbestandteil  des  bekannten  Arcanum  „Pain  Expeller“. 

7.  Zusammenziehende  Mittel.  —  Gruppe  der  Gerbsäure. 

Der  W^irkung  liegt  die  allen  Adstringentien  gemeinsame  Eigen¬ 
schaft  zugrunde,  daß  sie  eine  oberflächliche  Verdichtung  des  Gewebes 
hervorrufen^  dadurch  daß  sie  eine  unlösliche  Y erbindung  mit  dem  Eiweiß 
bilden.  In  chemisclier  Hinsicht  kann  man  die  adstringierenden  Stoffe 
in  zwei  Gruppen  einteilen,  nämlich:  1.  Salze  der  Tonerde  und  vieler 
schwerer  Metalle,  2.  Gerbsäuren.  In  allen  Hauptzligen  fallen  die 
Wirkungen  dieser  Gruppen  zusammen;  das  Wesentliche  ist,  das  sich 
in  den  Zellen  und  um  sie  herum  sozusagen  ein  feiner  und  dichter 
Niederschlag  bildet.  Daher  wirkt  auch  das  Kalkwasser,  aus  dem  die  im 
Gewebe  überall  vorhandenen  Alkalikarbonate  und  die  freie  Kohlen¬ 
säure  unlösliches  Calciumkarbonat  ausfällen,  adstringierend,  und  selbst 
chemisch  indifferente  Substanzen,  z.  B.  Talk,  Bolus  oder  Lycopodium, 
wirken  bis  zu  einem  gewissen  Grade  auf  dieselbe  Weise,  wenn  sie  als 
feine,  gut  deckende  Pulver  auf  eine  Schleimhaut  oder  Wundfläche 
gebracht  werden.  Zu  den  Adstringentien  im  engeren  Sinne  rechnet 
man  indessen  gewöhnlich  nur  die  eiweißfällenden  Substanzen,  also 
Metallsalze  und  Gerbsäure. 

Folgende  allgemeine  Bemerkungen  haben  Gültigkeit  für  diese 
beiden  Gruppen.  Die  Metallsalze  sollen  an  anderer  Stelle  eingehender 
behandelt  werden,  in  diesem  Kapitel  wird  spezieller  nur  von  den  Gerb- 
säuren  die  Rede  sein.  Unter  diesem  Namen  werden  eine  Menge  im 
Pflanzenreich  sehr  verbreiteter  Substanzen  zusammengefaßt,  die  folgende 
charakteristische  Eigenschaften  gemeinsam  haben:  sie  verhalten  sich 
wie  Säuren,  fällen  Eiweiß  aus  sauren  und  neutralen  Lösungen,  bilden 
mit  leimgebendem  Gewebe  feste,  unveränderliche  Verbindungen  (Ger¬ 
ben  von  Häuten,  Leder)  und  fällen  die  meisten  Alkaloide  und  die 
Salze  der  schweren  Metalle.  Einige  Gerbsäuren  sind  Verbindungen 
von  Gallussäure  mit  Zucker  (also  Glykoside)  oder  Phloroglucin,  und 
viele  sind  in  chemischer  Hinsicht  wenig  bekannt.  Sie  scheinen  in 
einer  Unendlichkeit  von  Varietäten  vorzukommen  und  werden  nach 
der  Pflanze  von  der  sie  stammen',  benannt:  Kaffeegerbsäure,  Eichen¬ 
gerbsäure,  Chinagerbsäure,  Ratanhiagerbsäure  usw.  Man  hat  sie  auch 
eingeteilt  in  solche,  die  wie  Tannin  Eisensalze  mit  blauschwarzer 
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Farbe  fällen  und  bei  trockener  Destillation  Pyrogallol  liefern,  und 
solche,  die  grüne  Eisenverbindungen  und  bei  Destillation  Brenzkatechin 
geben. 

Wirkungen.  Auf  Schleimhäuten,  als  den  Stellen,  wo  die  Ad¬ 
stringenden  am  häufigsten  Verwendung  finden,  gestaltet  sich  die  Wir¬ 
kung  folgendermaßen:  überall,  wo  eine  solche  Substanz  in  Berührung 
mit  dem  Gewebe  kommt,  fällt  das  Eiweiß  aus,  d.  h.  es  koaguliert. 
Die  Zellen  der  Oberfläche  verlieren  die  normale  weiche  Konsistenz 
und  werden  in  eine  dichte  und  kompakte  Schicht  umgewandelt,  die 
ein  geringeres  Volum  als  vorher  einimmt.  Die  Schleimhaut  schrumpft 
daher,  wird  hlaß,  da  alle  kleinen  Gefäße  kontrahiert  oder  komprimiert 
werden,  und  Blutungen  stehen  infolge  der  Koagulation  des  Blutes. 
Durch  die  Ausführungsgänge  dringt  das  gelöste  Mittel  in  die  Drüsen, 
verändert  die  sezernierenden  Zellen  ebenso  wie  die  der  Oberfläche, 
und  die  Absonderung  hört  auf:  die  Schleimhaut  wird  troclcen.  Die 
meisten  Adstringenden  wirken  ferner  schwach  lokalanästhesier end^ 
vielleicht  indem  sie  Eiweiß  in  den  Endausbreitungen  der  Nerven  fällen. 
Eine  letzte,  nicht  unwichtige  Seite  der  Wirkung  besteht  endlich  darin, 
daß  Bakterien  in  der  chemisch  veränderten  Oberfläche  keinen  günstigen 
Boden  finden.  Gegerbte  Haut  (Leder)  widersteht  der  Fäulnis,  faulendes 
Blut  verliert  seinen  Geruch  und  kann  bei  Zusatz  von  Tanninlösung 
wochenlang  konserviert  werden,  und  die  Metallalbuminate  widerstehen 
ebenfalls  lange  der  Einwirkung  von  Bakterien.  So  können  adstrin¬ 
gierende  Stoffe  oft  eine  länger  dauernde  antiseptische  Wirkung  entfalten 
als  viele  der  eigentlichen  Antiseptika,  die  im  Augenblick  stark  wirken, 
aber  nicht  an  der  Stelle  fixiert  und  bald  wieder  fortgespült  werden. 

Nur  Körper,  deren  Wirkung  auf  die  Oberfläche  beschränkt  bleibt, 
rufen  die  oben  beschriebenen  Veränderungen  hervor.  Der  ganze  Vor¬ 
gang  wird  als  Adstringieren  bezeichnet.  Geht  die  chemische  Wirkung 
tiefer  und  führt  sie  zur  völligen  Vernichtung  des  Gewebes  und  zu 

sichtbarem  Substanzverlust,  so  nennt  man  sie  Atzung.  Adstringieren 

•  « 

und  Atzen  durch  eiweißfällende  Substanzen  sind  also  keine  scharf 
getrennten  Prozesse,  sondern  nur  quantitativ  verschieden;  dieselbe 
Substanz  kann  in  verdünnter  Lösung  als  Adstringens  fungieren,  in 
konzentriertem  Zustand  als  Ätzmittel. 

Die  hier  aufgestellte  Definition,  die  die  adstringierende  Wirkung  auf  wohl- 
bekannte  chemische  Eeaktionen  zurückführt,  die  sich  im  Keagenzglas  nachmachen 
lassen,  stammt  von  Harnack  und  Schmiedeberg.  Früher  suchte  man  das 
Wesen  der  Wirkung  darin,  daß  diese  Mittel  auf  nicht  näher  bekannte  Weise 
eine  Gefäßkontraktion  hervorbringen  sollten,  die  nach  der  hier  gegebenen 
Charakteristik  nicht  als  Ursache  der  Wirkung,  sondern  als  ihre  Folge  auf¬ 
gefaßt  wird. 
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Aus  obenstehenden  Auseinandersetzungen  über  die  Natur  der 
Wirkung  lassen  sich  die  generellen  Indikationen  leicht  ableiten. 
Adstringentien  finden  ihre  hauptsächlichste  Anwendung  bei  Schleim- 
haufkatarrhen,  denn  die  Hauptsymptome  dieser  Krankheiten  —  Schwel¬ 
lung,  Rötung  und  vermehrte  Sekretion  —  bilden  den  direkten  Gegen¬ 
satz  zu  den  Kardinalwirkungen  der  adstringierenden  Mittel  —  Schrump¬ 
fung,  Blässe,  Trockenheit  —  und  sehr  häufig  sind  Bakterien  die  Er¬ 
reger  von  Schleimhautkatarrhen,  deren  Weiterwachstum  diese  Mittel 
in  der  erwähnten  Weise  erschweren. 

Aus  der  ganzen  Art  der  Wirkung  geht  ferner  hervor,  daß  die 
adstringierenden  Mittel  vor  allem  bei  den  chronischen  Katarrhen  indi¬ 
ziert  sind.  Ist  der  Prozeß  erst  im  Anfang,  und  sind  heftige  Ent¬ 
zündungssymptome  vorhanden,  so  wirkt  die  chemische  Veränderung 
der  Oberfläche  als  ein  Reiz  und  wird  von  dem  empfindlichen  Gewebe 
mit  einer  starken  Reaktion  beantwortet,  die  sich  in  vermehrter  Schwel¬ 
lung,  Rötung  und  namentlich  Schmerzen  äußert.  Bei  akuten  Ent¬ 
zündungen  wartet  man  daher  mit  der  Anwendung  von  Adstringentien, 
bis  sich  die  heftigsten  Reizsymptome  verloren  haben.  Eine  ganz  frische 
Konjunktivitis  behandelt  man  also,  um  Beispiele  zu  nennen,  noch  nicht 
mit  Bleiwasser  oder  Zinkwasser,  und  bei  Gonorhöe  läßt  man  erst 
einige  Tage  vergehen,  ehe  man  Injektionen  verordnet. 

Endlich  folgt  aus  der  Tatsache,  daß  die  Wirkung  auf  Eiweiß¬ 
fällung  beruht,  daß  adstringierende  Stoffe  nur  dort  einen  Einfluß  haben 
können,  wo  sie  direkt  mit  gelöstem  Eiweiß  in  Berührung  kommen, 
also  nur  auf  leicht  zugänglichen  Wundflächen,  Schleimhäuten  oder 
serösen  Häuten.  Im  Darm  wird  ihre  Wirksamkeit  sehr  bald  abge¬ 
schwächt  oder  aufgehoben,  da  sie,  ehe  sie  das  Epithel  erreichen,  vom 
Eiweiß  des  Darminhaltes  gebunden  werden.  Kesorptive  Wirkung  ist 
ausgeschlossen,  denn  Substanzen,  die  Eiweiß  fällen,  werden  entweder 
nicht  resorbiert  werden,  oder  jedenfalls  im  Blut  nur  in  Form  von  Ver¬ 
bindungen  zirkulieren,  die  keine  Affinität  mehr  zum  Eiweiß  und  folg¬ 
lich  keine  adstringierende  Wirkung  haben. 

Therapeutische  Anwenduug.  Da  die  Wirkung  durchaus  von 
dem  Verhalten  zu  Eiweiß  und  leimgebender  Substanz  abhängt,  und 
da  alle  Gerbsäuren  sich  in  dieser  Hinsicht  gleich  verhalten,  scheint 
es  gleichgültig  zu  sein,  welche  von  ihnen  man  anwendet.  In  der 
Praxis  machen  sich  indessen  kleine  Unterschiede  geltend,  die  es  zweck¬ 
mäßig  erscheinen  lassen,  den  verschiedenen  Mitteln  besondere  Be¬ 
sprechung  zu  widmen. 

Tannin  hat  einen  bittersüßlichen,  zusammenziehenden  Geschmack 
(„Tintengeschmack“),  den  man  noch  deutlich  in  Verdünnungen  bis 
zu  1 : 10000  wahrnimmt.  Konzentrierte  Lösungen  machen  die  Schleim- 
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haut  rauh  und  trocken,  wie  gegerbt;  in  der  Zunge  entsteht  ein  Ge¬ 
fühl  von  Steifheit  und  verminderter  Bewegungsfähigkeit,  der  Geschmack 
wird  abgestumpft  und  die  Empfindlichkeit  der  Raclienschleimhaut 
lierabgesetzt.  Im  Magen  verbindet  sich  Tannin  mit  den  Eiweißsub¬ 
stanzen  des  Inhaltes  und  der  Magenwände.  Sind  die  Dosen  mäßig 
so  wird  diese  Wirkung  nicht  von  unangenehmen  subjektiven  Symptomen 
begleitet.  Größere  Dosen  rufen,  um  so  leichter,  je  weniger  der  Magen 
gefüllt  ist,  eingreifendere  Veränderungen  hervor,  verleihen  der  Schleim-- 
haut  ein  zerklüftetes,  lederartiges  Aussehen,  bewirken  heftige  Schmer¬ 
zen,  Erbrechen  und  Durchfälle  oder  bisweilen  auch  langdauernde, 
hartnäckige  Obstipation,  die  auf  der  Einschränkung  der  Darmsekretion 
und  der  Bildung  von  harten  Exkrementmassen  beruht.  Weit  in  den 
Darm  hinunter  scheint  der  Einfluß  des  Tannins  nach  den  üblichen 
Dosen  nicht  zu  reichen;  die  Wirksamkeit  nimmt  ab,  weil  sich  in  dem 
alkalischen  Darmsaft  Alkalitannat  bildet,  das  kein  Eiweiß  fällt,  und 
weil  Tannin  sehr  rasch  in  die  nicht  adstringierende  Gallussäure  über¬ 
geht,  die  zum  Teil  resorbiert  wird,  zum  Teil  sich  in  geringer  Menge 
in  den  Exkrementen  findet.  Tannin  verschwindet  so  vollständig,  daß 
Mörner  und  Rost  es  selbst  nach  Dosen  von  4,0  und  8,0  nicht  in  den 
Fäzes  nachweisen  konnten. 

Tannin  wird  spärlich  und  langsam  als  Alkalitannat  und  Tannin- 
albuminat,  das  imstande  ist,  die  Darmwand  zu  passieren,  weil  es  im 
Überschuß  von  Eiweiß  löslich  ist,  resorbiert.  Im  Urin  findet  man  nach 
großen  Dosen  zuweilen,  aber  keineswegs  konstant  geringe,  Mengen 
von  Gallussäure;  der  Rest  geht  in  unbekannte  Produkte  über.  Nach 
den  neuesten  Versuchen  an  Fleischfressern  und  Pflanzenfressern  sowie 
am  Menschen,  enthält  der  Urin  unter  keinen  Bedingungen  des  Ex¬ 
perimentes  Gerbsäure. 

Therapeutische  Anwendung.  Tannin  wird  als  Adstringens  bei 
Katarrhen  und  Entzündungen  direkt  zugänglicher  Schleimhäute  be¬ 
nutzt,  z.  B.  als  Mund-  und  Gurgelwasser  bei  Stomatitis  und  Angina^ 
zur  Pinselung  und  Inhalation  bei  chronischer  Laryngitis  und  Bron¬ 
chitis  mit  starker  Sekretion,  zu  Spülungen  bei  Entzündungen  der 
Schleimhaut  des  Urogenitalapparates ,  als  Klysmata  oder  zu  größeren 
Irrigationen  bei  Dichdarmhatarrhen  mit  reichlicher  Schleimabsonde¬ 
rung.  Bei  Cholera  sind  Ausspülungen  des  Darmes  mit  mehreren 
Litern  dünner  Tanninlösung  versucht  worden.  Penzoldt  empfiehlt 
Umschläge  mit  konzentrierten  Lösungen  bei  hartnäckigen  Ekzemen 
und  hat  von  dieser  Behandlung  Erfolge  gesehen  in  Fällen,  wo  alle 
die  gewöhnlichen  Mittel  versagten.  Tägliche  gründliche  Einreibungen 
mit  Tanninglyzerin  sind  ein  zweckmäßiges  Abhärtungsmittel  für  leicht 
verletzliche  Haut  und  werden  prophylaktisch  vor  langen  Märschen 
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gegen  Excoriationes  pedum  angewandt.  Als  lolcales  IlämostatiJcum  ist 
Tannin  bei  kleineren  Blutungen  genügend  wirksam  und  ein  milderes, 
angenehmeres  Mittel  als  das  ätzende  Eisenchlorid.  Sobald  das  Tannin 
erst  auf  weiterem  Wege  seinen  Bestimmungsort  erreicht,  ist  die  Wir¬ 
kung  viel  weniger  sicher.  Schon  im  Magen  ist  seine  hämostatische 
Wirkung  unzuverlässig,  und  noch  mehr  gilt  dies  vom  Darm,  wo  es 
meist  verschwunden  sein  wird,  ehe  es  das  blutende  Gefäß  erreicht, 
aufgefangen  von  allen  möglichen  andern  Substanzen  und  zu  inaktiven 
festen  Verbindungen  umgewandelt.  Es  wird  bisweilen  bei  Dyspepsien, 
die  mit  Hyperacidität  verbunden  sind,  gegeben,  und  nicht  selten  bei 
subaTcuten  und  chronischen  Diarrhöen  mit  ulzerativen  Prozessen  oder 
ohne  solche,  hat  aber  den  Nachteil,  daß  es  auf  die  Dauer  Dyspepsie 
hervorruft.  Als  Antidot  ist  Tannin  von  Wert  bei  Vergiftungen  mit 
Alkaloiden  (nicht  bei  Morphinvergiftung  s.  S.  87),  mit  Brechweinstein 
und  andern  Metallsalzen,  die  von  den  Gerbsäuren  gefällt  werden;  diese 
Therapie  ist  jedoch  nur  als  vorläufiges  Hilfsmittel  zu  betrachten,  dem 
eine  entleerende  Behandlung  folgen  muß  (Magenspülung,  Brechmittel, 
Abführmittel);  denn  die  ausgefällten  Tannate  sind  nicht  ganz  unlöslich 
und  würden,  wenn  sie  im  Darmkanal  verblieben,  allmählich  resorbiert 
werden  können. 

Aus  dem,  was  oben  über  die  Natur  der  Wirkung  der  adstringie¬ 
renden  Mittel  gesagt  ist,  und  aus  dem  Verhalten  der  Gerbsäure  im 
Organismus  geht  hervor,  daß  es  als  vergeblich  angesehen  werden  muß, 
Tannin  innerlich  zu  geben  als  sekretionsbeschränkendes  Mittel  bei 
profusen  Schweißen  oder  reichlicher  Bronchialsekretion,  bei  Nephri¬ 
tiden,  bei  Blutungen  in  den  Nieren  oder  der  Lunge  oder  überhaupt 
in  der  Erwartung  einer  resorptiven  Wirkung  derselben  Art,  wie  sie 
sich  an  der  Applikationsstelle  zeigt 5  auch  von  klinischer  Seite  läßt 
man  jetzt  diese  Indikationen  fallen. 

Gerbsäurehaltige  Drogen  und  zusammengesetzte  Verbindungen. 
Bei  Diarrhöe  werden  häufiger  als  das  reine  Tannin  verschiedene  gerb¬ 
säurehaltige  Drogen  verordnet,  die  den  Magen  weniger  beschweren 
und  die,  wie  man  annimmt,  ihre  Wirksamkeit  bis  weiter  in  den  Darm 
hinab  behalten,  weil  sie  die  Gerbsäure  in  Verbindung  mit  kolloidalen 
Bestandteilen  enthalten,  wodurch  die  Resorption  und  Umwandlung 
eine  Zeitlang  verhindert  wird.  Von  solchen  Drogen  enthalten  die 
Pharm akopöen  eine  überflüssige  Auswahl.  Zu  merken  sind  folgende: 

Radix  Ratanliiae,  enthält  Ratanhia- Gerb  säure,  wird  in  Tinktur 
als  Zusatz  zu  Mundwässern  und  zur  Pinselung  bei  geschwollenem, 
leicht  blutendem  Zahnfleisch,  in  Dekoktform  als  Antidiarrhoikum  an¬ 
gewandt.  Lignum  Haematoxyli,  hauptsächlich  bekannt,  weil  es  das 
für  die  mikroskopische  Färbetechnik  wichtige  Hämatoxylin  enthält. 
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verdankt  einem  geringen  Gerbsäuregehalt  seine  Anwendung  gegen 
Diarrhoe.  Dasselbe  gilt  von  den  FructUvS  Myrtilli,  den  getrockneten 
Heidelbeeren,  ein  ganz  zweckmäßiges  Mittel  für  Kinder;  vor  einigen 
Jahren  wurde  Heidelbeersaft  und  -extrakt  sowie  Extrakt  von  den 
Blättern  der  Pflanze  gegen  Diabetes  empfohlen,  sie  sind  aber  ganz 
ohne  Nutzen.  Cortex  Qiiercus  enthält  eine  andere  Gerbsäure  als  das 
Tannin  der  Galläpfel  und  wird  jetzt  selten  oder  nie  innerlich  benutzt. 
Seinen  Quercns  enthält  etwa  37%  Stärke,  9%  Gerbsäure,  4%  fettes 
Ol,  8%  Zucker  und  außerdem  den  süßschmeckenden,  mit  dem  Mannit 
verwandten  Quercit;  schwach  gebrannt  und  wie  Kalfee  zubereitet  sind 
Eicheln  ein  Volksmittel  gegen  Rachitis  und  Skrofulose.  Folia  Uvae 
ursi,  die  sich  durch  einen  hohen  Gerbstoffgehalt  auszeichnen,  ver¬ 
danken  ihre  Wirksamkeit  wahrscheinlich  andern  Körpern  und  sind 
bei  den  zweiwertigen  Phenolen  (S.  236)  besprochen  worden.  Ver¬ 
schiedene,  aus  tropischen  Ländern  stammende,  gerbsäurehaltige  Ex¬ 
trakte  oder  eingetrocknete  Pflanzensäfte  finden  jetzt  im  wesentlichen 
technische  Anwendung;  nur  Catechu  ist  noch  immer  offizineil. 

Noch  besser  als  bei  den  obenerwähnten  und  ähnlichen  Drogen 
erreicht  man  es,  die  Gerbsäure  in  wirksamer  Form  bis  in  die  tieferen 
Abschnitte  des  Darmrohres  zu  bringen  und  zugleich  eine  Reizung  des 
Magens  zu  vermeiden,  wenn  man  sich  der  in  neuester  Zeit  synthetisch 
hergestellten,  unlöslichen  Tanninverbindungen  bedient,  die  sich  im 
Magen  ganz  indifferent  verhalten,  dagegen  im  Darm  nach  und  nach 
zerlegt  werden  und  freie  Gerbsäure  abgeben.  Es  ist  die  gleiche  Idee 
auf  das  Tannin  übertragen,  die  andern  gepaarten  Verbindungen,  die 
sich  erst  im  Darm  auflösen  sollen,  zugrunde  liegt,  z.  ß.  .  dem  Salol 
und  Kreosotkarbonat.  Das  zuerst  dargestellte  Präparat  dieser  Art  ist 
das  Tauiiigen  oder  Diacetyltannin  (H.  Meyer,  1894),  das  unberührt 
und  unwirksam  in  dem  sauer  reagierenden  Mageninhalt  verweilt,  aber 
im  Darm  in  Essigsäure  und  freies  Tannin  zerlegt  wird.  Daß  die 
Fäzes  die  Gerbsäurereaktion  geben,  zeigt,  daß  die  Spaltung  so  langsam 
vor  sich  geht,  daß  Tannigen  auf  den  Darm  in  seiner  ganzen  Länge 
einwirken  kann.  Dasselbe  gilt  vom  Tannalbiii  (Gottli  eb,  1896),  einer 
Eiweißverbindung,  die  50%  Tannin  enthält  und  im  Magensaft  ziemlich 
unlöslich  ist,  aber  in  dem  alkalisch  reagierenden  Darmsaft  unter  Mit¬ 
wirkung  des  Pankreassaftes  ihr  Tannin  abgibt.  Beide  Präparate  haben 
viel  Anwendung  bei  subakuten  und  chronischen  Dünn-  und  Dickdarm¬ 
katarrhen  gefunden,  bei  Durchfällen  der  verschiedensten  Art,  Säug¬ 
lingsdiarrhöen  eingeschlossen.  —  Nachahmungen  von  ähnlicher  Zu¬ 
sammensetzung  und  Wirkung  sind  z.  B.  die  Leimverbindung  Tannocoll, 
ferner  Tannopin  und  T  anno  form  (Verbindungen  von  Tannin  mit  Hexa¬ 
methylentetramin  und  mit  Formaldehyd)  —  alle  gegen  Diarrhöe 
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empfohlen;  das  letzte,  das  den  antiseptischen  Formaldehyd  einschließt, 
wird  auch  als  Streupulver  auf  übelriechende  Wunden  gebraucht. 

Präparate  und  Dosen. 

Acidum  tannicum,  Galläpfelgerbsäure,  Gallusgerbsäure,  Tannin.  Weißes 
oder  hellgelbes  Pulver,  das  sehr  leicht  in  Wasser,  Alkohol  und  Glyzerin  mit 
saurer  Reaktion  und  stark  zusammenziehendem  Geschmack  löslich  ist.  Innerl. 
0,05 — 0,5  mehrmals  tägl.  in  Pillen,  Pulvern  oder  als  Mixtur  mit  schleimigem 
oder  aromatischem  Vehikel.  Äußert,  als  Gurgel wasser  und  zur  Inhalation  2%, 
zur  Injektion  in  die  Urethra  1— 2%,  in  die  Vagina  5%,  als  Klysma  1—2%,  größere 
Darmirrigationen  1/4 — V2%>  zu  Pinselungen  und  Umschlägen  5 — 20%,  in  Suppo- 
sitorien  0,5  Tannin  mit  2,0  Ol.  Cacao.  Gegen  Wundlaufen  Tanninglyzerin  (30%). 
Bestandteil  von  Unguentum  Plumhi  tannici. 

Acidum  gallieum,  Gallussäure  C6H2(0H)3C00II  +  H20.  Farblose  oder  gelb¬ 
liche,  in  85  Teilen  Wasser  lösliche  Nadeln.  Innerl.  0.05 — 0,5  dreimal  tägl.  in 
Pulvern  oder  Pillen.  Äußert,  in  10 — 20  proz.  Salbe,  als  Mundwasser  in  gesättigter 
Lösung,  wenig  benutzt. 

Gatlae,  Galläpfel,  kirschgroße,  graugrüne,  oft  warzige,  sehr  harte  Auswüchse 
oder  Geschwülste,  die  sich  an  den  jüngeren  Zweigen  von  Quercus  lusitanica  var. 
infectoria  (östliche  Mittelmeerländer)  nach  Stich  der  Gailwespe,  Cynips  gallae 
tinctoriae,  die  vermittelst  eines  Legstachels  ihre  Eier  unter  der  Kinde  anbringt, 
bilden.  Auf  dem  Querschnitt  sieht  man,  wie  das  hellbraune  Gewebe  eine  zentrale 
Höhle  umschließt,  die  das  vertrocknete  Ei  enthält,  oder  einen  zylindrischen,  zur 
Oberfläche  führenden  Gang,  durch  den  sich  die  Larve  vorgearbeitet  hat.  Die 
Galläpfel  enthalten  bis  zu  70%  Tannin. 

Tinctura  Gallarum^  20 proz.  Tinktur;  selten  benutzt,  äußert,  zu  Pinselungen. 

Eadix  Katanhiae.  Braunrote,  holzige,  verzweigte  Wurzel  von  Krameria 
triandra  (Papilionaceae),  Peru  und  Bolivia.  Innerl.  0,5 — 1,5  mehrmals  tägl.  in 
Pulvern  oder  Pillen,  oder  als  10 proz.  Dekokt,  1  Eßlöffel  viermal  täglich. 

Tinctura  Ratanhiae;  äußert,  zur  Pinselung,  als  „Zahntinktur“  bei  geschwolle¬ 
nem,  leicht  blutendem  Zahnfleisch  oder  als  Gurgelwasser,  z.  B.:  Tr,  Ratanhiae, 
Tr.  Myrrhae  aa.  15,0.  V2  Teelöflfel  auf  1  Glas  Wasser. 

Lignum  Haematoxyti,  Lignum  Gampechianum,  Blauholz,  Campecheholz.  In¬ 
wendig  rotbraunes,  äußerlich  blauschwarzes  Kernholz  von  Haematoxylon  Campe- 
chianum  (Papilionaceae),  Zentral-  und  Südamerika.  Innert,  in  10 proz.  Dekokt 
als  ein  mildes  Adstringens  bei  Diarrhöen  von  Erwachsenen  und  Kindern, 
eßlöffelweiße. 

Fructus  Myrtitli,  getrocknete  Heidelbeeren,  von  Vaccinium  Myrtillus,  Ericaceae. 
Trocken  oder  als  Heidelbeersuppe  bei  Diarrhöe  im  Kindesalter. 

Gortex  Quercus,  die  glatte,  glänzende  Rinde,  „Spiegelrinde“,  der  jungen 
Stämme  und  Aste  der  Eiche  (Q.  Robur).  Selten  innert,  als  10 proz.  Dekokt;  über¬ 
flüssig.  Dasselbe  gilt  von: 

Semen  Quercus,  „Eicheln“,  die  braunen  Samen,  die  in  zwei  plankonvexe 
Hälften  (Kotyledonenblättei)  zerfallen,  und  in  schwach  geröstetem  Zustand 
[Semen  Quercus  tostum)  als  „Eichelkaffee“  für  schwächliche  Kinder  zubereitet 
werden. 

Folia  Hamamelidis;  ovale  oder  umgekehrt  eiförmige,  rundgezähnte  Blätter 
von  Hamamelis  virginiana  (Hamamelidaceae),  Nordamerika. 

Extractuin  Hamamelidis,  fluidum.  Innert.  V2 — 1  Teelöffel  mehrmals  tägl.  bei 
Diarrhöe  und  Hämorrhoidalblutungen;  in  letzterem  Fall  besser  als  Suppositorien: 
Rp.  Extract.  Hamamel.  fluid.  0,25  Da  tal.  dos.  Nr.  XXX  in  suppositoriis  operculatis. 
1  Zäpfchen  dreimal  tägl.  Auch  äußert,  gegen  Ekzem  und  Pruritus. 
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Gatechu,  Catechu,  in  Indien  bereiteter  Extrakt  von  Ourouparia  Gambir  (llu- 
biaceae)  oder  Acacia  Catechu  (Mimosaceae).  ImierL  selten  0,3 — 0,1  mehrmals 
tägl.  Tinctura  Catechu,  10— 30  Tropfen  pro  dosi,  äußert,  zu  Zahntinkturen 

und  Gurgelwasser. 

Folia  Juglandis,  Walnußblätter,  unpaarig  gefiederte  Blätter  von  Juglans 
regia  (Juglandeae),  Mittel-  und  Südeuropa.  Innert,  als  lOproz.  Infus  und  äußert,  zu 
Umschlägen  als  volkstümliches  Antiskrophulosum  gebraucht. 

Tannigemiin,  Acetylester  des  Tannins.  Gelbgraues,  geruch-  und  geschmack¬ 
loses,  in  Wasser  unlösliches  Pulver.  Innert.  0,5,  für  Kinder  0,1 — 0,3  mehrmals  tägl. 

Tannalbinnm,  Tanninalbuminat.  Hellgelbes,  unlösliches  Pulver  ohne  Ge¬ 
schmack.  Innert.  1,0  pro  dosi,  bis  zu  6,0— 8,0  pro  die.  Für  Säuglinge  0,25 — 0,5 
in  Milch  oder  Schleimsuppe.  Gtutanninum,  Tannin-Pflanzeneiweiß,  innert.  0,5 — 1,0 
3 — 5 mal  tägl.  (Diarrhöe). 

Etetenum,  Triacetyläthylester  der  Gallussäure,  weißes,  geschmackloses  Pulver. 
Innert.  3,0— 4,0,  bei  schweren  Fällen  6,0 — 8,0  tägl. 

Tannoeottum,  Tanninleimverbindung,  grauweißes,  schwerlösliches  Pulver. 
Innert,  für  Kinder  0,25 — 0,5,  für  Erwachsene  1,0  pro  dosi. 

Tannopinum  und  Tannoformium,  s.  unter  Formaldehyd  S.  263. 


8.  Vegetabilische  Abführmittel. 

Allgemeine  Bemerkungen. 

Abführmittel  oder  Laxantia  sind  Drogen  oder  Verbindungen, 
die  in  der  Medizin  dazu  dienen,  Darmentleerungen  hervorzurufen. 
Sie  sind  wichtige  Arzneimittel  („qui  bene  purgat,  bene  curat“)  und 
haben  von  alter  Zeit  her,  wo  sie  in  noch  größerer  Ausdehnung  als 
jetzt  angewandt  wurden,  viele  Namen,  die  die  verschiedenen  Abstu¬ 
fungen  in  der  Wirkung  angeben.  Die  schwächeren  heißen  Aperitiva 
(öffnende),  Lenitiva  (mildernde),  Laxantia  (lösende),  Eccoprotica 
{''/cojtQoq,  Exkremente),  Cathartica  (pca&alQæ,  ich  reinige)  oder  Pur- 
gantia  (reinigende)  —  im  Gegensatz  zu  den  stark  wirkenden,  die 
Drastika  genannt  werden.  Die  Einteilung  ist  jedoch  etwas  willkür¬ 
lich,  da  die  Wirkung  einigermaßen  von  der  Größe  der  Dosen  abhängt; 
ein  Mittel,  das  in  kleinen  Dosen  einer  der  zuerst  angeführten  Be¬ 
zeichnungen  entspricht,  kann  in  großen  ein  Drastikum  werden. 

Wirkungen.  Die  Abführmittel  können  nach  ihrer  Wirkungsweise 
in  zwei  große  Gruppen  eingeteilt  werden,  nämlich  die  abführenden 
Mineralsalze  und  die  vegetabilischen  Abführmittel,  an  welch  letztere 
sich  der  Schwefel  anschließt.  Die  Wirksamkeit  der  Mineralsalze 
beruht  hauptsächlich  auf  ihrem  eigentümlichen  Verhalten  zu  Wasser, 
dagegen-  entleeren  die  vegetabilischen  Abführmittel,  die  hier  näher 
besprochen  werden  sollen,  den  Darm  dadurch,  daß  sie  vermehrte 
Peristaltik  hervorrufen.  Sie  enthalten  alle  mehr  oder  weniger  scharfe 
Substanzen,  die  auf  die  Darmwand  einen  Reiz  ausüben,  der  mit  leb¬ 
haften  Bewegungen  beantwortet  wird.  Diese  Wirkung  ist  nicht  spe- 
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zifisch  für  die  Laxantien,  denn  jede  Reizung  des  Darmes  löst  Reflex¬ 
bewegungen  aus,  so  ist  Diarrhöe,  wie  bekannt,  ein  regelmäßiges 
Symptom  bei  Vergiftungen  mit  reizenden  und  ätzenden  Stoffen,  aber 
als  Abführmittel  können  diese  nur  benutzt  werden,  wenn  die  Wirkung 
einigermaßen  mild  ist  und  auf  die  Oberfläche  der  Schleimhaut  be¬ 
schränkt  bleibt  Ob  der  Angriffspunkt  stets  ausschließlich  in  der 
Darmwand  liegt,  oder  ob  einzelne  Stoffe  gleichzeitig  einen  spezifischen 
Einfluß , auf  entferntere,  die  Darmbewegung  dirigierende  Nervenapparate 
haben,  ist  eine  ofiene  Frage.  Zugunsten  einer  Wirkung  der  letzt¬ 
genannten  Art  hat  man  angeführt,  daß  eine  Reihe  von  Mitteln,  auch 


Fig.  27.  Schematische  Darstellung  'der  Angriffspunkte  einiger  auf  den  Darm 
wirkender  ^  Mittel.  Sy.  =  N.  sympathicus.  Vag.  =  N.  vagus.  Sens.  =  sensitiver 
Nerv.  Coel.  —  Gangl.  coeliac.  A.  P.  =  Auerbachplexus.  +  bedeutet  Erregung, 

-f-  bedeutet  Hemmung.  - 

Adrenalin  erregt  die  sympathischen  Nervenendigungen  (Ruhigstellung  des  Darms). 
Pilocarpin  und  Physostigmin  erregen  die  Vagusendigungen  (Bewegung).  Atropin 
erregt  den  Auerbach’schen  Plexus,  lähmt  dagegen  die  Vagusendigungen  und  kann 
demnach  sowohl  Bewegung  wie  Ruhe  hervorrufen  (vgl.  S.  109).  Die  vegetabilischen 
Laxantien  reizen  die  sensiblen  Nerven  der  Schleimhaut  und  bewirken  Bewegung, 
wesentlich  vielleicht  durch  den  eingezeichneten  peripheren  (hypothetischen) 

Reflexbogen  P.  R. 

wenn  sie  subkutan  injiziert  werden,  Entleerungen  hervorrufen,  aber 
dies  kann  auch  darin  seine  Erklärung  finden,  daß  sie  in  den  Darm 
ausgeschieden  werden.  Vielfache  Untersuchungen  über  das  Schicksal 
der  verschiedensten  Körper  im  Organismus  lehren,  daß  die  Darm¬ 
schleimhaut  nicht  nur  als  Resorptions-  oder  Sekretionsorgan  dient, 
sondern  daß  sie  auch  in  großer  Ausdehnung  die  Ausscheidung  fremder 
Verbindungen  und  Gifte  übernimmt. 
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Die  durch  ein  Laxans  hervorgerufenen  Entleerungen  sind  von 
lockrerer  Konsistenz  als  die  normalen;  es  ist  das  eine  Folge  der  ver¬ 
stärkten  Peristaltik  im  Dickdarm.  Der  Inhalt  des  Dünndarmes  ist 
immer  flüssig  und  leicht  beweglich,  im  Dickdarm  dagegen  wird  die 
Passage  langsam;  hier  wird  Wasser  resorbiert,  der  flüssige  Inhalt  wird 
zu  soliden  Exkrementen  eingedickt,  und  erst  hier  entstehen  Wider¬ 
stände,  so  daß  der  Transport  der  festen  Massen  kräftige  Kontraktionen 
von  seiten  des  Darmes  erfordert.  Der  Dickdarm  bildet  daher  den 
ivichtigsten  Angriffspunkt  für  die  meisten  Abführmittel.  Wird  'der 

Aufenthalt  in  diesem  Darmabschnitt  abgekürzt,  so  wird  die  Eindickung 

•  • 

verhindert,  und  die  Entleerungen  bekommen  Ähnlichkeit  mit  Dünn- 
darminhalt;  sie  werden  halbfest  oder  ganz  flüssig,  enthalten  80—^90% 
Wasser  anstatt  der  50  ^/o  der  normalen  Exkremente  und  zugleich  weit 
mehr  Chlornatrium  als  diese,  das  aus  der  Galle,  dem  Pankreas-  und 

Darmsaft  stammt.  Die  Abführmittel  lassen  sich  daher  als  Mittel 

• 

definieren,  die  die  Entleerung  von  Dünndarminhalt  bewirken. 

Neben  der  verhinderten  Wasserresorption  hat  vermutlich  auch 
eine  vermehrte  Sekretion  der  Drüsen  der  Darmschleimhaut  Anteil  an 
der  flüssigen  Beschaffenheit  der  Entleerungen.  Etwas  Bestimmtes 
weiß  man  darüber  nicht.  Viele  Versuche  mit  Einführung  von 
Laxantien  in  isolierte  Darmschlin'gen  haben  wechselnde  Pesultate  er¬ 
geben,  oft  rein  negative,  aber  es  ist  doch  wahrscheinlich,  daß  ein 
Reiz,  der  Peristaltik  hervorruft,  auch  die  Drüsentätigkeit  steigert. 
Früher  wurde  die  dünne  Konsistenz  auf  andere  ^ Weise  erklärt:  man 
faßte  den  großen  Wasserreichtum  der  Entleerungen  als  Folge  einer 
serösen  Transsudation  oder  Exsudation,  eines  Übertrittes  von  Flüssig¬ 
keit  aus  dem  Blut  in  den  Darm  auf.  Es  ist  jetzt  entschieden,  daß 
etwas  Derartiges  unter  gewöhnlichen  Umständen  nicht  stattfindet;  dazu 
ist  die  Darmreizung  zu  gering.  Daß  das  Blut  bei  Diarrhöen  ärmer 
an  Wasser  und  Salzen  wird,  ist  kein  Zeichen  dafür,  daß  eine  Aus¬ 
scheidung  stattfindet,  sondern  nur  dafür,  daß  die  normale  Aufnahme 
von  Wasser  und  Salzen  aus  dem  Darminhalt  nicht  vor  sich  gehen 
kann,  wenn  dieser  durch  starke  Peristaltik  rasch  weggeschafft  wird. 
Nur  nach  Drasticis  sieht  man  eine  wirkliche  Entzündung  gleich  der, 
die  blasenziehende  Mittel  auf  der  Haut  hervorrufen,  und  dabei  tritt 
möglicherweise  eine  seröse  Exsudation  auf,  die  dazu  beitragen  kann, 
die  Entleerungen  dünnflüssig  zu  machen.  Reizt  das  Mittel  sehr  stark, 
so  können  sie  auch  Eiter  und  Blut  enthalten. 

Die  Schmerzen^  die  fast  immer  die  Wirkung  der  Abführmittel 
begleiten,  sind  zum  Teil  den  starken  Darmbewegungen,  zum  Teil  der 
Schleimhautreizung  zuzuschreiben;  steigt  letztere  nach  Drasticis  bis 
zur  Entzündung,  so  wird  zugleich  der  Leib  gegen  Druck  empfindlich. 
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Weiter  folgt  aus  der  lokalreizenden  Eigenschaft  der  Laxantien,  daß  sie 
Hyperämie  im  Darm  und  Blutfüllung  im  Mesenterialkreislauf  hervor- 
rufen.  Ist  der  Reiz  sehr  stark,  so  pflanzt  sich  die  Gefäßerweiterung 
auf  die  Beckenorgane,  u.  a.  auf  den  Uterus  und  seine  Adnexe,  fort  und 
kann  zu  reichlichen  Menstrualblutungen  oder  bei  Schwangerschaft 
vielleicht  zu  Abort  Veranlassung  geben. 

Dem  Verhalten  der  Abführmittel  zur  Galle  und  G allen selcretion 
hat  man  viel  Aufmerksamkeit  geschenkt.  Je  schneller  der  Transport 
von  den  höher  gelegenen  Darmabschnitten  nach  dem  Mastdarm  vor 
sich  geht,  um  so  mehr  werden  die  Entleerungen  von  den  charak¬ 
teristischen  Bestandteilen  des  Dünndarminhaltes  aufweisen,  u.  a.  also 
mehr  Galle  enthalten  als  normalerweise.  Nach  den  früheren  Anschau¬ 
ungen  sollten  mehrere  Abführmittel,  z.  B.  Rheum,  Res.  Jalapae  und 
Aloe,  auch  die  Gallensekretion  verstärken,  was  nach  neueren  Unter¬ 
suchungen  nicht  der  Fall  zu  sein  scheint.  Eine  gewisse  Beziehung 
besteht  indessen  zwischen  der  Galle  und  der  Wirksamkeit  mehrerer 
Abführmittel,  insofern  als  die  Galle  eine  Rolle  bei  ihrer  Löslichkeit 
oder  ihrem  Übergang  aus  unwirksamen  in  wirksame  Verbindungen 
spielt.  Dies  gilt  nach  klinischen  Erfahrungen  für  Rhabarber,  Aloe, 
Jalapa  und  Podophyllin. 

Aus  Beobachtungen  an  Tieren  oder  Menschen  mit  Gallenfistel 
geht  hervor,  daß  es  nur  wenig  wirkliche  Cholagoga  gibt  (vgl.  Salicyl- 
säure  S.  252).  —  Irgendeine  tharapeutische  Indikation  für  Cholagoga 
liegt  übrigens  kaum  jemals  vor.  Der  Druck,  unter  dem  die  Galle 
sezerniert  wird,  ist  so  niedrig,  daß  er  mechanische  Hindernisse,  z.  B. 
Gallensteine  oder  Krämpfe  in  den  Ausführungsgängen,  nicht  zu  über¬ 
winden  vermag. 

Da  die  Abführmittel  in  größtmöglicher  Ausdehnung  mit  der 
Darmschleimhaut  in  Berührung  kommen  sollen,  müssen  sie  schwer 
resorhierhar  sein.  Bei  solchen  Mitteln  ist  daher  das  sonst  gerecht¬ 
fertigte  Bestreben,  die  natürlichen  Drogen  durch  ihre  wirksamen 
Bestandteile  zu  ersetzen,  nicht  am  Platz.  Letztere  werden  in  reinem 
Zustande  oft  so  schnell  resorbiert,  daß  die  Wirkung  auf  den  Darm 
gering  ist,  im  den  Blättern,  Rinden,  Wurzeln,  eingetrockneten  Pflanzen- 
Säften,  Extrakten  und  ähnlichen  Präparaten  sind  sie  dagegen  in 
Zellen  eingeschlossen  oder  von  Schleim,  Gummi  und  andern  kolloi¬ 
den  Stoffen  begleitet, ,  die*  sie  einhüllen  und  gegen  eine  zu  frühe 
Resorption  schützen.  Obgleich  selber  indifferent,  können  die  kolloiden 
Stoffe  auf  diese  Weise  eine  große  Bedeutung  für  die  Wirkung  haben; 
so  ist  die  reine  Cambogiasäure  weniger  wirksam  als  die  gleiche  Menge 
Gummigutti,  das  neben  dieser  Säure  eine  große  Menge  Gummi 
enthält. 
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Eine  Anzahl  Abführmittel  versetzen  den  ganzen  Darm  von  oben 
bis  unten  in  Peristaltik ,  während  andere  die  in  vielen  Fällen  vorzu¬ 
ziehende  Eigenschaft  haben,  hauptsächlich  auf  den  Dickdarm  zu 
wirken.  Der  Unterschied  läßt  sich  darauf  zurückführen,  daß  einzelne 
Mittel  schon  von  Anfang 'an  lokalreizend  sind  (Krotonül)  oder  es  im 
Darm  sehr  bald  werden  (Rizinusöl),  während  andere  an  sich  wenig 
aktiv  sind  und  im  Darm  mit  Hilfe  von  Galle,  Fermenten  oder  der 
Alkalien  des  Darmsaftes  nur  langsam  in  wirksame  Verbindungen 
übergeführt  werden;  man  muß  annehmen,  daß  die  Menge  dieser  Ver¬ 
bindungen  wächst,  je  längere  Zeit  vergeht,  so  daß  sie  im  untersten 
Abschnitt  des  Darmrohres  in  größter  Menge  vorhanden  sind.  Dieser 
Unterschied  ist,  wie  man  bald  sehen  wird,  von  großer  praktischer  Be¬ 
deutung. 

Therapeutische  Anwendung.  Die  eingehende  Behandlung  dieses 
großen  Kapitels  gehört  in  die  Lehrbücher  der  internen  Therapie.  Hier 
sollen  nur  die  generellen  Indikationen  gegeben  werden. 

Abführmittel  werden  angewandt,  um  Peristaltik  zu  erregen,  wo 
sie  aus  einem  oder  dem  andern  Grunde  stockt  oder  ungenügend  ist, 
also  bei  akuter  und  chronischer  Obstipation.  Es  ist  eine  gute  Regel, 
bei  letzterer  die  Laxantien  als  Notbehelf  zu  betrachten,  denn  sie 
stellen  nur  eine  symptomatische  Behandlung  dar,  die  im  Wert  weit 
hinter  der  kausalen  zurücksteht.  Die  chronische  Obstipation  ist  meist 
eine  Zivilisationskrankheit,  bedingt  durch  eine  Lebensweise,  die  sich 
allzu  weit  von  der  natürlichen  entfernt  hat.  Die  Behandlung  hat  sich 
daher  zunächst  darauf  zu  richten,  nach  Möglichkeit  durch  Muskelarbeit, 
Gymnastik,  Massage,  diätetische  Vorschriften,  wie  voluminöse  Nahrung, 
Fruchtspeisen  usw.,  Abhilfe  zu  schaffen.  Oft  lassen  sich  indessen 
diese  Verhaltungsmaßregeln  nicht  ins  Werk  setzen,  oder  sie  sind 
fruchtlos,  weil  der  Schaden  zu  alt  ist;  dann  muß  also  der  jahrelange, 
beständige  Gebrauch  von  Abführmitteln  beginnen,  und  nach  Verlauf 
einiger  Zeit  werden  sie  unentbehrlich,  da  die  Obstipation,  namentlich 
bei  älteren  nicht  arbeitenden  Frauen,  sich  nicht  selten  so  entwickelt, 
daß  spontane  Defäkation  so  gut  wie  gar  nicht  mehr  vorkommt.  Unter 
solchen  Umständen  wendet  man  die  auf  den  Dickdarm  wirkenden 
Mittel  an  —  welches  diese  sind,  wird  aus  den  unten  folgenden  Be¬ 
schreibungen  hervorgehen  — ,  weil  dort  die  Stagnation  stattfindet,  und 
weil  die  Mittel,  die  den  ganzen  Darm  gleichmäßig  beeinflussen  und 
darum  gut  für  die  akute  Verstopfung  passen,  auf  die  Dauer  der  Er¬ 
nährung  schaden  würden.  Die  Resorption  der  Nahrungsstoffe  im 
Dünndarm  wird  nämlich  unvollständig,  wenn  der  Inhalt  ihn  in  zu 
großer  Eile  passiert  (darin  liegt  die  Bedeutung  von  Laxantien  als 
Unterstützungsmittel  bei  Abmagerungskuren).  Man  beginnt  immer  mit 


320 


Organische,  lokal  wirkende  Mittel. 


möglichst  kleinen  Mengen  und  wird  oft  erfahren,  daß  Dosen,  die  weit 
kleiner  sind  als  die,  die  gewöhnlich  als  „abführende  Dosis^^  bezeichnet 
wird,  genügen  können,  um  einer  geschwächten  Peristaltik  die  nötige 
Hilfe  zu  leisten.  Manchmal  kann  ein  und  dasselbe  Mittel,  z.  B.  Kheum, 
jahrelang  befriedigend  wirken,  aber  weit  häufiger  sieht  man,  daß  die 
Darmschleimhaut  allmählich  gegen  den  immer  gleich  bleibenden  Reiz 
abgestumpft  wird,  während  ein  anderer  sich  wirksam  erweist.  Es  wird 
also  ein  Wechsel  notwendig  oder  man  kann,  im  Gegensatz  zu  dem  sonst 
empfehlenswerten  Prinzip,  nicht  viele  Arzneimittel  zusammenzuhäufen, 
mit  Vorteil  Pillen  u.  dgl.  verordnen,  die  kleinere  Mengen  verschiedener 
Laxantien  enthalten.  Die  Popularität  der  vielen,  höchst  kompliziert 
zusammengesetzten  Arcana  zeigt  den  Nutzen  dieses  Verfahrens.  Viel¬ 
leicht  macht  sich  hierbei  auch  die  gegenseitige  Potenzierung  der 
Wirkung  der  Mittel  geltend,  wenn  diese  verschiedene  Angriffspunkte 
in  der  Darmwand  haben.  Zusatz  von  etwas  Extract.  Strychni 
oder  Extract.  Belladonnae  scheint  die  Wirkung  der  Abführmittel  zu 
steigern. 

Eine  andere  Hauptindikation  für  Laxantien  geben  Zustände  ab, 
wo  es  gilt,  schädlichen  Darminhalt,  wie  Gifte,  Eingeweidewürmer, 
alte  harte  Fäkalklumpen,  Nahrungsmittel,  die  abnorme  Zersetzung 
erfahren,  zu  entfernen.  Ist,  wie  es  oft  der  Fall  sein  wird,  gleichzeitig 
Diarrhöe  vorhanden,  so  bildet  das  keine  Kontraindikation  gegen  den 
Gebrauch  von  Abführmitteln;  bekanntlich  wird  die  Behandlung  von 
Kinderdiarrhöen  oder  Sommerdiarrhöen  gewöhnlich  mit  einem  Laxans 
eingeleitet.  Unter  diesen  Umständen  sind  die  Mittel,  die  auf  den 
ganzen  Darm  einwirken  und  so  eine  gründliche  Reinigung  besorgen, 
am  Platz.  Da  der  Darm  dabei  häufig  gleichzeitig  katarrhalisch  ent¬ 
zündet  ist,  dürfen  die  angewandten  Mittel  so  wenig  als  möglich  reizen. 
Diese  beiden  Bedingungen  erfüllen  Ol.  Ricini  und  die  abführenden 
Mineralsalze  am  besten. 

Früher  wurden  bei  Hydrops  und  Exsudaten  Drastika  in  großer 
Ausdehnung  als  „austrocknende^^  und  resorpiionshe fördernde  Mittel 
benutzt;,  jetzt  sind  sie  durch  die  Diuretika  ersetzt  wmrden.  Die 
laxierende  Behandlung  ist  an  greifend,  und  der  Flüssigkeitsverlust 
durch  den  Darm  (der  hauptsächlich  einer  verhinderten  Wasser¬ 
resorption  zuzuschreiben  ist)  wird  oft  durch  Einschränkung  der 
Diurese  neutralisiert. 

Bei  Hyperämie  und  Entzündung  in  entfernten  Organen,  z.  B. 
bei  Augenkrankheiten,  Meningitis,  Hirnkongestion,  werden  zuweilen 
Abführmittel  zur  Ableitung  auf  den  Darm  verordnet.  Auch  die  Be¬ 
handlung  von  fieberhaften  Krankheiten  wird  häufig  mit  Darment¬ 
leerung  eingeleitet. 
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Kontraindiziert  sind  nainentlicli  die  Drastika  bei  aJcuten  Ent¬ 
zündungen  im  Darm  oder  in  seiner  Nachbarschaft  {Peritoneum),  da 
lebhafte  Peristaltik  eine  begrenzte  Entzündung  zu  einer  diffusen 
machen  kann.  Während  der  Menstruation  gibt  man  am  besten  keine 
Laxantien,  bei  Neigung  zu  uterinen  Blutungen  und  während  der 
letzten  Schwangerschaftsmonate  nur  die  milderen  Mittel;  speziell  sind 
diejenigen  zu  vermeiden,  die  eine  starke  Blutüberfüllung  der  Becken- 
Organe  und  damit  die  Gefahr  von  Blutungen  oder  Abort  hervorrufen 
(Aloe).  Neigung  zu  Durchfällen,  allgemeine  Schwäche,  Anämie  und 
hohes  Alter  gebieten  Vorsicht  und  lassen  nur  den  Gebrauch  der  am 
wenigsten  eingreifenden  ]\Iittel  wie  Ol.  Bicini  oder  Rheum  zu.  ]^ei 
Hämorrhoiden  wendet  man  ebenfalls  milde  Abführmittel  an  und  ver¬ 
meidet  die,  welche  starken  Blutzufluß  zum  Dickdarm  veranlassen. 


Die  vegetabilischen  Abführmittel  lassen  sich  in  drei  Gruppen 
einteilen.  Die  erste  umfaßt  fette  Oie,  die  zweite  Mittel,  welche 
Anthracenderivate  enthalten,  die  zum  Teil  selber  indifferent  sind, 
aber  im  Darm  wirksame  Verbindungen  liefern,  die  dritte  verschiedene 
Pflanzenprodukte,  deren  wirksame  Bestandteile  Substanzen  sind  (oft 
harzartige  Säuren),  die  nicht  nur  Peristaltik,  sondern  in  größeren 
Dosen  auch  Entzündung  des  Darmes  hervorrufen  (Drastika).  Dieser 
chemischen  Einteilung  entspricht  in  großen  Zügen  die  pharmako¬ 
logische  Wirfkung,  insofern  die  Anthracenderivate  DicTcdarmmittel 
sind,  während  die  fetten  Öle  und  die  Drastika  schon  im  Dünndarm 
lebhafte  Bewegung  hervorrufen. 


Rizinusöl  und  Krotonöl. 

Rizinusöl  besteht  hauptsächlich  aus  dem  Triglycerid  der  Rizinol- 
säure,  einer  eigentümlichen,  ungesättigten  Fettsäure,  die  den  wirk¬ 
samen  Bestandteil  darstellt.  Sie  eignet  sich  aber  nicht  zum  praktischen 

Gebrauch,  da  sie  einen  noch  unangenehmeren  Geruch  und  Geschmack 

•  •  •• 

hat  und  leichter  Übelkeit  erregt  als  das  Rizinusöl.  Das  Ol  selber, 
d.  h.  das  unzerlegte  Glycerid,  ist  ganz  unwirksam  und  wirkt  erst 
abführend,  wenn  es  im  Darm  von  der  Galle  und  dem  fettspaltenden 
Ferment  des  Pankresasaftes  teilweise  zu  Glyzerin  und  freier  Säure 
verseift  ist.  Das  übrigbleibende,  unverseifte  Ol  unterstützt  mecha¬ 
nisch  die  Wirkung,  indem  es  die  Darmwand  und  harte  Fäkalmassen 
glatt  macht. 

Poulsson,  Lehrbucli  der  Pbarmakologle.  6.  Auflage. 
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Rizinusöl  nimmt  einen  hervorragenden  Platz  unter  den  Abführ¬ 
mitteln  ein,  weil  es  mit  der  sicheren  Wirkung  die  Eigenschaft,  wenig 
zu  reizen  und  nur  unbedeutende  Hyperämie  hervorzurufen,  vereint. 
Es  ist  daher  auch  bei  Entzündungen  im  Darm  anw^endbar  und* ist  das 
am  wenigsten  bedenkliche  Mittel  bei  Zuständen,  wo  die  Zweckmäßig¬ 
keit  oder  Zulässigkeit  von  Abführmitteln  streitig  ist.  1 — 2  Eßlöffel 
bewirken  im  Laufe  einiger  Stunden  breiige  Entleerungen,  ohne  oder 
unter  unbedeutenden  Schmerzen.  Da  die  Verseifung  ihren  Anfang 
nimmt  sowie  das  Ol  mit  dem  Pankreassaft  in  Berührung  kommt,  so 
beginnt  die  Wirkung  schon  in  den  obersten  Abschnitten  des  Darmes. 
Bei  wismutgefütterten  Tieren  sieht  man  im  Röntgenbild  eine  ganz 
außerordentliche  Zunahme  der  Pendelbewegungen,  durch  welche  die 
Nahrung  auf  das  lebhafteste  hin-  und  hergetrieben  wird.  Außerdem 
wird  die  Peristaltik  sehr  beschleunigt  und  dadurch  die  Passage  der 
Nahrungsmittel  durch  Jejunum  und  Ileum  beträcntlich  abgekürzt 
(Magnus).  01.  Ricini  ist  daher  ein  sehr  zweckmäßiges  Mittel  bei 
gewöhnlicher  akuter  Obstipation,  bei  Vergiftungen,  gröberen  Diät¬ 
fehlern  und  ähnlichen  Fällen,  wo  eine  gründliche  Entleerung  wünschens¬ 
wert  ist.  Aus  demselben  Grunde  ist  es  das  meistbenutzte  Laxans  bei 
akuten  Diarrhöen,  die  durch  abnormen  Darminhalt  verursacht  sind, 
.und  bei  den  mit  Obstipation  wechselnden  chronischen  Durchfällen, 
die  ihren  Ursprung  in  einer  durch  alte  Kotmassen  verursachten 
Reizung  des  Darmes  haben.  Auch  per  rectum  wirkt  Rizinusöl  ab¬ 
führend  und  erhöht,  die  Wirkung  von  Klistieren,  denen  es  zuge¬ 
setzt  wird. 

Auch  bei  chronischer  Obstipation  wird  01.  Ricini  angewandt,  aber 
nur  in  kleinen  Dosen  (teelöffelweise).  Die  sonst  üblichen  Dosen  sind 
unzweckmäßig,  da  ihr  ständiger  Gebrauch  Dyspepsie  erzeugt  und  den 
Appetit  beeinträchtigt. 

Rizinusöl  ist  Bestandteil  vieler  „Haaröle“ ;  es  verleiht  dem  Haar  Glanz. 

KrotOüöl  enthält  Glyceride  verschiedener  Fettsäuren  und  ein 
entzündungserregendes  Harz.  Es  wirkt  infolgedessen  schon  im  un- 
verseiften  Zustand  sehr  stark  reizend,  und  erzeugt,  in  die  Haut  ein¬ 
gerieben,  Rötung,  Odem,  Blasen  und  schließlich  Pusteln,  bei  sub¬ 
kutaner  Injektion  phlegmonöse  Entzündung  mit  bakterienfreiem  Eiter 
(aseptische  Injektion  vorausgesetzt). 

Krotonöl  ist  das  stärkste  aller  Abführmittel.  V2 — 1  Tropfen  ruft 
langanhaltendes  Brennen  in  Mund  und  Rachen  hervor,  analoge 
Symptome  von  seiten  des  Magens,  oft  Übelkeit  und  nach  V2 — 2—3 
Stunden  erst  feste,  dann  mehrere  flüssige  Entleerungen.  Letale  Dosen 
(etwa  20  Tropfen)  bewirken  starke  Darmentzündung,  choleraähnliche 
Durchfälle  und  Kollaps. 
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Krotonöl  ist  ein  sehr  selten  angewandtes  Laxans,  das  nur  bei  der 
harinäcldgsten  Obstipation  verordnet  wird,  wenn  alle  andern  Mittel 
versagen;  u.  a.  wird  es  bei  Bleikolik  empfohlen.  Der  äußerliche  Ge¬ 
brauch  als  Hautreizmittel  ist  aufgegeben. 

Präparate  und  Dosen. 

Oleum  Eicini,  „amerikanisches  Öl“,  „Kastoröl“.  Farbloses  oder  schwach 
gelbes,  dicktlüssiges,  widerlich  schmeckendes  Öl,  gewonnen  durch  Auspressen 
der  Samen  von  Ricinus  communis,  einer  Euphorhiacee,  die  in  den  tropischen 
Legenden  von  Asien  und  Afrika  heimisch  ist  und  im  großen  in  Südeuropa, 
namentlich  in  Italien,  kultiviert  wird.  In  unseren  Breitengraden  wird  Rizinus, 
„Palma  Christi“,  als  Zierpflanze  gehegt.  Innerl.  1 — 2  Eßlötfel,  für  Säuglinge 
1  Teelöffel.  Wird  am  besten  in  weichen  Gelatinekapseln  genommen  oder  schwach 
erwärmt,  da  es  dann  dünnflüssig  wird  und  rascher  hinuntergleitet  als  in  kaltem 
Zustand.  Die  verschiedenen  Emulsionen,  die  empfohlen  werden,  schmecken  nicht 
viel  besser  als  das  reine  Öl  und  scheinen  weniger  sicher  zu  wirken,  vielleicht, 
weil  das  Öl  in  der  fein  verteilten  Form  resorbiert  wird.  Äußert .  als  Haaröl  mit 
gleichen  Teilen  (oder  mehr)  Spiritus  gemischt. 

Oleum  Grotonis.  Gelbbraunes,  erst  mild,  später  brennend  schmeckendes  Öl 
aus  den  Samen  von  Croton  Tiglium  (Euphorbiaceae),  Ostindien.  Innert,  V2 — 1  Trop¬ 
fen  oder  0,025 — 0,05.  In  den  äußerst  seltenen  Fällen,  wo  Krotonöl  angewandt 
wird,  muß  es  in  einem  andern  fetten  Öl,  z.  B.  Rizinusöl  oder  Olivenöl,  genommen 
werden,  um  den  Magen  zu  schonen. 

Anhang.  Nach  Auspressung  des  fetten  Öls  bleibt  in  den  Rizinussamen 
Ricin  zurück,  eine  Substanz  von  höchst  eigenartigen  und  giftigen  Wirkungen. 
Nach  intravenöser  Injektion  von  ungeheuer  kleinen  Mengen  (die  tödliche  Dosis 
‘von  dem  reinsten  bisher  dargestellten  Präparat  beträgt  bei  Kaninchen  Vioooo 
pro  Kilo  Körpergewicht)  vergeht  zunächst  ein  Latenzstadium,  wo  an  den  Versuchs¬ 
tieren  äußerlich  nichts  Abnormes  zu  bemerken  ist;  nur  fangen  sie,  wie  auch  nach 
einzelnen  Bakteriengiften,  gleich  an,  an  Körpergewicht  zu  verlieren,  obgleich  die 
Temperatur  nicht  erhöht  ist.  Erst  nach  einem  oder  mehreren  Tagen  stellt  sich 
eine  rapide  Lähmung  des  vasomotorischen  Zentrums  und  der  Atmung  ein,  und 
der  Tod  erfolgt  'nach  Durchfällen  und  Krämpfen  unter  unregelmäßiger,  aus¬ 
setzender  Atmung  und  beständig  fallendem  Blutdruck.  Bisher  sind  alle  Ver¬ 
suche,  das  Ricin  in  unzweifelhaft  reinem  Zustande  herzustellen,  vergebens 
gewesen.  Es  geht  nicht  in  Rizinusöl  über  und  hat  keine  therapeutische  Bedeutung, 
erheischt  aber  aus  andern  Gründen  großes  Interesse.  Es  gehört  nämlich  offenbar 
zu  derselben  Klasse  von  Körpern,  wie  sie  im  tierischen  Organismus  von  ver¬ 
schiedenen  pathogenen  Bakterien'  produziert  werden,  und  wurde  als  leicht 
zugängliches  Material  im  Jahre  1891  von  Ehrlich  zu  Untersuchungen  benutzt, 
die  für  die  moderne  Immunitätslehre  und  Serumtherapie  grundlegende  Bedeutung 
erlangt  haben.  Das  Hauptresultat  dieser  wichtigen  Untersuchungen  ist,  daß  Tiere 
(weiße  Mäuse  und  Kaninchen)  bald  gegen  Ricin  immun  werden,  wenn  sie  täglich 
kleine,  nicht  letale  Mengen  erhalten,  und  daß  die  Immunität  bei  geeigneter 
Dosierung  in  einer  sehr  charakteristischen  Weise  eintritt.  Die  ersten  4—5  Tage 
ist  kaum  etwas  von  einer  erhöhten  Toleranz  zu  spüren,  aber  ungefähr  den  6.  Tag 
stellt  sie  sich  mit  einer  Plötzlichkeit  ein,  die  unwillkürlich  zu  einem  Vergleich 
mit  dem  kritischen  Umschlag  bei  einzelnen  Infektionskrankheiten,  z.  B.  Pneumonie, 
drängt  und  zu  dem  Gedanken  führt,  daß  dabei  ein  ähnlicher  Prozeß,  eine  kritisch 
eintretende  Immunität,  im  Spiele  sei.  Wird  die  Behandlung  mit  immer  steigenden 
Ricindosen  fortgesetzt,  so  können  die  Versuchstiere  zu  einer  sehr  hohen  Immuni¬ 
tätsstufe  gebracht  werden  ^  Kaninchen  z.  B.  bis  zum  Immunitätsgrad  5000,  d.  h. 
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sie  werden  nicht  getötet  von  einer  Dosis,  die  öOOOmal  so  groß  ist,  wie  die  für 
nicht  ricinbehandelte  Tiere  letale  Dosis.  Die  Immunität  hält  sich  lange,  jeden¬ 
falls  V2  Jiihr,  sofern  sie  weit  vorgeschritten  war.  Sie  beruht  auf  der  Bildung 
eines  großen  Überschusses  von  „Antiricin“  und  kann  durch  Seruminjektionen  von 
Tier  zu  Tier  übertragen  werden.  Die  Ricinimmunität  schützt  nur  gegen  Ricin, 
nicht  gegen  andere  ähnliche  Pflanzengifte,  z.  B.  Abrin.  Die  Analogie  mit  den 
Toxinen  und  Antitoxinen  der  Infektionskrankheiten  ist  also  vollkommen. 

In  den  Krotonsamen  findet  sich  ein  mit  dem  Ricin  verwandtes,  aber 
schwächer  wirkendes  Gift,  Grotin.  Eine  ähnliche  Substanz  ist  das  aus  den  Samen 
von  Abrus  precatorius  (Papilionaceae)  dargestellte  Abrin,  womit  man  Tiere, 
ebenso  wie  mit  Ricin,  immunisieren  kann.  Ins  Auge  gebracht  verursacht  es  eine 
akute  Entzündung,  die  „Jequirity-Ophthalmie“,  nach  deren  Ablauf  man  Besserung 
von  chronischen  Granulationen  und  Aufhellung  von  Hornhauttrübungen  beobachtet 
hat.  Neuerdings  verwendet  man  mit  den  gleichen  Indikationen  einen  unter  dem 
Namen  Jequiritol  in  den  Handel  gebrachten  Extrakt,  der  durch  Tierversuche  auf 
eine  bestimmte  Stärke  eingestellt  ist,  Tränensackeiterungen  und  geschwürige 
Hornhautprozesse,  die  sich  leicht  beim  Gebrauch  des  Mittels  einstellen,  fordern 
zu  großer  Vorsicht  bei  der  Anwendung  auf.  Über  die  besondere  Dosierung  und 
Anwendungsweise  siehe  Lehrbücher  der  Augenheilkunde.  Jequiritolserum ,  das 
durch  Immunisierung  von  Tieren  mit  Abrin  gewonnen  wird,  hebt  die  Wirkung 
des  Jequiritols  auf. 


Gruppe  der  Anthracenderivate. 

Mheum^  Frangula,  Senna  und  Aloe  bilden  eine  eigene,  wohlbe¬ 
grenzte  Gruppe  von  Abführmitteln,  die  dadurch  charakterisiert  sind, 
daß  ihre  wirksamen  Bestandteile  Derivate  des  Anthracens  sind,  eines 
Kohlenwasserstoffes,  der  sich  in  reichlichen  Mengen  im  Steinkohlen¬ 
teer  findet.  Nach  den  Untersuchungen  von  Tschirsch  und  seinen 
Schülern  sind  diese  Anthracenderivate  Oxymethylantrachinone.  Sie 
kommen  teils  im  freiem  Zustande,  hauptsächlich  aber  an  Zuckerarten 
gebunden  vor,  also  als  Glykoside,  die  selbst  nicht  abführend  wirken, 
aber  im  Darmsaft  nach  und  nach  gespalten  werden,  so  daß  die  wirk¬ 
samen  Verbindungen  allmählich  frei  werden.  Am  häufigsten  treten 
auf  Emodin  (Trioxymethylantrachinon)  und  Chrysophansäiire  (Dioxy- 

methyl  antrachin  0  n) . 

« • 

Uber  die  Wirkung  dieser  Gruppe  von  Abführmitteln  ist  allgemein 
nur  zu  sagen,  daß  sie,  was  Wirksamkeit  und  Reizung  des  Darmkanals 
anlangt,  zwischen  dem  Rizinusöl  und  den  drastischen  Mitteln  stehen. 
Da  die  aktiven  Substanzen  allmählich  frei  gemacht  werden  und  die 
Wirkung  sich  infolgedessen  am  stärksten  in  den  untersten  Darm¬ 
abschnitten  äußert,  eignen  sie  sich  besonders  zur  Behandlung  der 
chronischen  Obstipation.  Im  übrigen  hat  jedes  Mittel  seine  Eigen¬ 
tümlichkeiten,  bedingt  durch  verschiedene  Substanzen,  die  die  wirk¬ 
samen  Stoffe  begleiten,  und  durch  die  speziellen  Anthracenderivate, 
die  es  enthält.  Die  Zahl  der  letzteren  ist  sehr  groß;  allein  vom  Trioxy- 
methylanthrachinon  oder  Emodin  sind  15  isomere  Formen  möglich. 
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Folgende  Formeln  geben  eine  Übersicht  über  die  obenerwähnten 
chemischen  Verbindungen: 


CH  CH  CH 

CH  CO 

CH 

HC^^C^\ 

/^CH 

1  1 
HC'^  ^C^  ^0 

^JcH 

GH  CH  CH 

CH  CO 

CH 

Anthracen,  Ci4Hio-  Anthrachinon,  C14H8O2. 


C(CH3)  CO  (OH) 

HC^/C\  /C^/CH 

CH  CO  C(OH) 
Dioxymethylaiithrachinon. 
Chrysophausäure,  C15H10O4. 


C(CH3)  CO  C(OH) 
HC.  ^  ^C^^C^  ^  CH 


HC^^C 


C\^  ^CH 
CO  C(OH) 


C(OH) 

Trioxymethylanthrachinon. 
Emodin,  C15H10O5. 


Radix  Rliei.  Rhabarber  enthält  eine  in  Glykosidform  gebundene 
Gerbsäure  (Rheumgerbsäure),  freie  Oxymethylantrachinone  (Chryso- 
phansäure,  Emodin,  Rhein)  sowie  die  Glykoside,  aus  denen  diese  ent¬ 
stehen,  und  außerdem  in  großen  Mengen  Calciumoxalat. 

D  iese  Kombination  einer  adstringierenden  Substanz  mit  laxie¬ 
renden  Stoffen  läßt  die  Wirkung  je  nach  der  Größe  der  Dosen  ver¬ 
schieden  ausfallen.  In  kleinen  Dosen  macht  sich  nur  die  Gerbsäure 
geltend;  sie  wirken  daher  sekretionsbeschränkend  und  verstopfend  und 
finden  Anwendung  bei  Magen-  und  Darmkatarrhen,  die  mit  Durch¬ 
fällen  verbunden  sind,  namentlich  hei  Kindern.  In  größeren  Dosen 
ist  Rheum  dagegen  ein  mildes  Laxans,  das  nach  6 — 10  Stunden  ohne 
oder  unter  leichten  Kolikschmerzen  breiige  Entleerungen  hervorruft 
und  sich  wegen  seiner  milden  Wirkung  gut  für  Kinder,  geschwächte 
Individuen,  Anämische  und  Rekonvaleszenten  eignet.  Bei  chronischer 
Obstipation  kann  Rheum  jahrelang  wirksam  sein;  doch  soll  die  Wir¬ 
kung  häufiger  als  bei  andern  Abführmitteln  von  Obstipation  gefolgt 
sein,  woran  wahrscheinlich  die  Gerbsäure  schuld  ist. 

Der  Urin  nimmt,  da  die  Chrysophansäure  leicht  resorbiert  und  un¬ 
verändert  durch  die  Nieren  ausgeschieden  wird,  nach  dem  Gebrauch 
von  Rheum  eine  gesättigte  gelbe  oder  gelbbraune,  beinahe  ikterische 
Farbe  an,  die  bei  Zusatz  von  Alkalien  in  Rot  übergeht.  Derselbe 
Farbstoff  geht  auch  in  die  Milch  über  und  macht  sie  schwach  ab¬ 
führend. 

Cortex  Fraiigulae  und  Corte x  Rhamni  Purshiaiiae.  Frangula- 
rinde  enthält  in  reichlicher  Menge  anthrachinongebende  Glykoside^ 
die  zum  Teil  wenig  bekannt  sind.  Eins  davon,  das  kristallinische 
Frangulin,  liefert  eine  Glykose  und  ein  gleichzeitig  in  freiem  Zu- 
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Stande  vorkommendes  Emodin,  das  mit  dem  im  Rheum  gefundenen 
identiscli  ist. 

Während  des  Trocknens  und  Aufbewahrens  der  Rinde  gehen 
chemische  Veränderungen  vor  sich,  die  von  Bedeutung  sind.  Die 
frische  Rinde  wirkt  stärker  laxierend  als  die  alte  und  erzeugt  oft 
übelbefinden,  Übelkeit  und  Erbrechen,  Nebenwirkungen,  die  also  einem 
Stoff  zuzuschreiben  sind,  der  mit  der  Zeit  verändert  oder  zerlegt  wird. 
Mehrere  Pharmakopoen  verlangen  daher,  daß  Frangularinde  mindestens 
ein  Jahr  lang  aufbewahrt  werden  soll,  ehe  sie  in  Gebrauch  genommen 
wird.  Die  Substanz,  die  die  unangenehmen  Nebenwirkungen  hervor¬ 
ruft,  kann  auch  durch  kurzes  Erhitzen  auf  100^  zerstört  werden.  Die 
Wirkung  der  gelagerten  Frangularinde  ist  mild  und  scheint  bei  langem 
Gebrauch  kaum  abzunehmen. 

Die  in  Amerika  schon,  lange,  in  Europa  erst  seit  den  letzten 
30  Jahren  viel  benutzte  Sagradarinde  enthält  ähnliche  Bestandteile 
wie  die  Frangularinde.  In  Form  verschiedener  Extrakte  ist  Sagrada¬ 
rinde  ein  zweckmäßiges  und  viel  benutztes  Mittel  bei  chronischer 
Ohstipation. ' 

Auch  in  den  Fructus  Rhamni  catharticae,  Kreuzdornheereny 
kommen  abführende  Glykoside  vor. 

Folla  Sennae.  Die  Sennablätter  enthalten  Glykoside  von  ähn¬ 
licher  Natur  wie  die  in  Rheum  und  Frangula  vorkommenden,  kleine 
Mengen  eines  Emodins,  das  mit  dem  Aloeemodin  identisch  ist,  und 
einen  gelben  Farbstoff,  der  in  den  ürin  übergeht  und  identisch  oder 
isomer  mit  der  Chrysophansäure  zu  sein  scheint.  Fol.  Sennae  stehen 
den  Drasticis  etwas  näher  als  die  oben  besprochenen  Drogen.  Die 
Wirkung  tritt  nach  mittleren  Dosen  (1 — 2  g)  nach  etwa  6  Stunden 
ein  und  ist  einigermaßen  mild,  oft  jedoch  auch  von  Schmerzen  be¬ 
gleitet.  Größere  Dosen  (z.  B.  4—5  g)  bewirken  wiederholte  Ent¬ 
leerungen,  die  ersten  halbfest,  die  späteren  flüssig,  üntersuchungen, 
die  man  in  der  beim  Rizinusöl  erwähnten  Weise  vorgenommen  hat 
(Wismutfütterung  und  Röntgendurchleuchtung),  stempeln  die  Sennes- 
blätter  zu  einem  ausgesprochenen  Dickdarmmittel.  Sowohl  bei  Tieren 
wie  beim  Menschen  (Magnus,  Stierlin)  werden  die  Magen-  und 
Dünndarmbewegungen  nicht  wesentlich  verändert,  aber  sobald  der 
Inhalt  die  Yalvula  Bauhini  passiert  hat,  eilt  der  Wismuts  chatten  mit 
großer  Hast  durch  das  Kolon.  Wegen  ihrer  kräftigen  Wirkung  sind 
Fol.  Sennae  ein  viel  benutztes  und  sehr  si-cheres  Mittel  bei  ahuter 
Obstipation,  weniger  geeignet  sind  sie  bei  chronischer  Verstopfung 
und  kontraindiziert,  wo  eine  stärkere  Darmreizung  vorhanden  ist. 

Aloe  ist  ein  sehr  altes  und  angesehenes  Arzneimittel,  dessen 
Chemie  ein  sehr  umfangreiches,  an  Widersprüchen  reiches  Kapitel 
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bildet.  Nach  den  neuesten  Untersuchungen  von  Leger,  Tschirch 
u.  a.  enthalten  die  offizinelle  Kap -Aloe  und  eine  Anzahl  andere  Aloe¬ 
sorten  die  kristallisierbaren  Aloi'ne,  die  bei  Spaltung  Zucker  und 
Emodin  (vielleicht  noch  andere  Anthrachinonderivate)  liefern,  und 
außerdem  in  reichlicher  Menge  amorphe,  in  reinem  Zustand  nicht 
isolierte  Glykoside  von  ähnlicher  Zusammensetzung.  Das  Aloin  der 
Kap -Aloe  wirkt  abführend  in  Dosen  von  0,2  g,  auch  bei  subkutaner 
Injektion,  aber,  wie  oben  bemerkt  (S  316.),  offenbar  nur,  weil  es  in 
den  Darm  ausgeschieden  wird,  wo  es  nach  subkutaner  Injektion  bei 
Menschen,  Hunden  und  Katzen  stets  nachgewiesen  werden  kann. 
Bei  Kaninchen  wird  es  im  Urin  ausgeschieden  und  wirkt  nicht  ab¬ 
führend,  sondern  erzeugt  eine  tödliche  Nephritis.  Aloin  wirkt  rascher^ 
wenn  es  mit  xUkalien  oder  Metallverbindungen,  die  seine  Spaltung 
befördern  (Eisensalze),  gegeben  wird,  und  ferner  scheint,  jedenfalls 
beim  Menschen,  die  Anwesenheit  von  Galle  für  das  Zustandekommen 
der  Wirkung  notwendig  zu  sein.  Es  wird  berichtet,  daß  man  bei 
Ikterus,  solange  die  Entleerungen  tonfarbig  sind,  enorme  Dosen  Aloe 
ohne  Resultat  geben  könne. 

In  Dosen  von  0,2 — 0,5  g  erzeugt  Aloe  nach  8—12  Stunden  halb¬ 
feste  Entleerung  ohne  oder  bei  nur  geringem  Schmerz  und  ohne  nach¬ 
folgende  Neigung  zu  Verstopfung.  Es  ist  ein  zweckmäßiges  Mittel 
bei  chronischer  Obstipation,  da  keine  Gewöhnung  stattfindet;  die  Wir¬ 
kung  wird  im  wesentlichen  in  den  Dickdarm  verlegt.  Zur  Bekämpfung 
sehr  hartnäckiger  akuter  Obstipation  ist  Aloe  nicht  geeignet,  weil  die 
dazu  nötigen  größeren  Dosen  vor  andern  Laxantien  Blutüberfüllung 
im  Darm  und  Beckenorganen  herbeiführen.  Daher  kann  Aloe  auch 
als  Emmenagogum  verwendet  werden,  ist  aber  kontraindiziert  bei 
Hämorrhoiden,  bei  Neigung  zu  Genitalblutungen  sowie  während  der 
Menstruation  und  darf  während  der  Schwangerschaft  nur  mit  großer 
Vorsicht  gebraucht  werden. 

In  kleinen  Dosen  wirkt  Aloe  nach  den  Anschauungen  vieler  als 
Amarum  und  wird  oft  bei  Chlorose  und  Anämie  zusammen  mit  Eisen 
gegeben  und  feiner  bei  Dyspepsie  und  chronischem  Magenhatarrh. 

Präparate  und  Dosen. 

Rhizoma  Rhei,  Lhabarberwurzel,  von  Eheum  ofücinale  und  palmatum 
(Polygonaceae)  in  der  Mongolei,  China  und  Tibet.  Schwere,  geschälte,  unregel¬ 
mäßig  geformte,  oft  gespaltene  Stücken,  die  auf  der  Bruchfläche  eine  rötliche 
Marmorierung  zeigen.  Knirscht  beim  Kauen  (Kristalle  von  Calciumoxalat). 
Innerl.'.  stopfende  Dosis,  0,05—0,5,  abführende  1,0 — 3,0  oder  1/2 — 1  Teelöffel  der 
geschabten  Wurzel. 

Extractum  Rhei,  trockener,  wässerig-spirituöser  Extrakt.  Innerl.'.  0,05 — 0,2 
wirkt  verstopfend,  0,5 — 2,0  abführend.  Wird  in  Pillen  verordnet. 
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Extraetum  ßliei  compositum  besteht  ans  Extract.  Ehei,  Extract.  Aloes, 
Ees.  Jalapae  und  Sapo  medicatus.  Innerl.  bei  habitueller  Obstipation  in  Dosen 
von  0,2— 0,5  am  Abend  (2 — 5  Pillen  zu  0,1). 

Tinctura  Rhei  aquosa,  In^usum  Rfiei  alcalinum,  innerl.  teelöffelweise  als 
Digestivum,  eßlöffelweise  als  Abführmittel. 

Tinctnra  Rhei  rinosa,  Vinurn  Rhei  compositum,  innerl.  1  Teelöffel  bis  1  Kinder¬ 
löffel  als  Digestivum. 

Sirupus  Rhei  —  teelöffelweise  bei  Kindern  als  Abführmittel. 

Pulvis  Maguesiae  cum  Rheo,  gleiche  Teile  Rheum,  Magnes.  carbonic.  und 
Elaeosacchar.  Foeniculi  bilden  das  bekannte  „Kinderpulver“;  viel  benutztes 
Laxans  für  Kinder,  ^2 — 1  Teelöffel. 

Cortex  Frangulae,  Frangularinde,  von  Rhamnus  Frangula  (Rhamnaceae) 
Europa.  Röhrenförmige  Rindenstücke,  an  den  quergestellten  weißen  Korkwarzen 
der  Oberfläche  kenntlich;  der  Bast  ist  hochgelb.  Innerl.  in  lOproz.  Dekokt, 
eßlöffelweise  bis  zur  Wirkung. 

Extraetum  Frangulae  fluidum.  Innerl.  1/2 — 1  Teelöffel  2— 3  mal  täglich  bei 
chronischer  Obstipation. 

Cortex  Rhainni  Purshianae,  Cascara-Sagrada-Rinde,  von  Rhamnus  Purshiana, 
Nordamerika.  Gleicht  der  Frangularinde,  ist  aber  in  allen  Teilen  gröber. 

Extraetum  Rhamni  Purshianae  fluidum,  Extraetum  Cascarae  Sagradae 
fluidum*  Innerl.  1/2 — 1  Teelöffel  2 — 3  mal  täglich. 

Vinum  Sagradae;  beliebtes  Präparat  des  Handels;  innerl.  1  Teelöffel  2— 3 mal 
täglich. 

Regulinum,  Gemisch  von  Sagradaextrakt  {25^ Io)  mit  Agar-Agar  (s.  S.  268), 
das  den  Stuhl  reichlicher  und  wasserreicher  machen  soll.  Innerl.  tee-  bis  eß¬ 
löffelweise. 

Peristaltinum. ,  wasserlösliches  Glykosidgemisch  aus  Gort.  Rhamni  Purshian. 
Tabletten  zu  0,05;  innerl.  1 — 3  Tabl.  täglich. 

Fructus  Rhamni  catharticae,  Kreuzdornbeeren.  Glänzendschwarze  Früchte 
von  Rhamnus  cathartica,  Europa.  Sirupus  Rhamni  catharticae.  Innerl.  als  Abführ¬ 
mittel  1 — 2  Eßlöffel  bei  Erwachsenen,  1 — 2  Teelöffel  bei  Kindern. 

Folia  Sennae,  Sennablätter,  Sennesblätter.  Schieflanzettförmige,  glatte,  blau¬ 
grüne  Blättchen  der  Papilionaceen  Cassia  acutifolia  (alexandrinische  Senna),  die 
sich  von  Ägypten  ,und  Arabien  her  über  große  Teile  von  Zentralafrika  ausbreitet, 
und  Cassia  angustifolia  (ostindische  Senna,  Tinnevelly-Senna) ,  in  Arabien  und 
Ostindien  heimisch.  Die  gewöhnliche  innerl.  Dosis  ist  1,0 — 2,0  bis  zu  4,0.  Oft 
als  Infus  4,0 ;  100,0  angewandt,  wovon  zunächst  die  Hälfte  eingenommen  wird,  die 
andere  Hälfte  nur,  wenn  die  erste  keine  Wirkung  hat.  Die  Wirkung  wird  durch 
Hinzufügung  anderer  Laxantien  verstärkt  im: 

liifusum  Sennae  compositum,  Wiener  Trank,  enthält  außer  10%  Senna 
Seignettesalz  und  Manna.  Kräftiges  Laxans,  innerl.  1 — 2  Eßlöffel  aller  2  Stunden 
bis  zur  Wirkung. 

Electuarium  e  Senna,  Latwerge,  enthält  Senna  und  Tamarindenmus.  Innerl. 
teelöffelweise  als  Laxans  für  Kinder. 

Sirupus  Sennae,  Sennasirup;  brauner  Sirup,  der  Senna  und  Fruct.  Foeni¬ 
culi  enthält.  Mildes  Laxans,  verwendbar  bei  Säuglingen  (1  Teelöffel),  bei  älteren 
Kindern  (1  Kinderlöffel)  und  bei  Erwachsenen  (1  Eßlöffel). 

Pulvis  Liquiritae  compositus,  „Kurellas  Brustpulver“;  eine  Mischung  von 
Fol.  Sennae,  Rad.  Liquirit.,  Sulf.  depurat.,  Fruct.  Foenic.  und  weißem  Zucker. 
Innerl.  1  Teelöffel  bis  1  Kinderlöffel. 

Species  laxantes,  abführender  Tee,  enthält  Fol.  Sennae,  Kal.  tartaric.,  Acid. 
tartaric.  und  aromatische  Drogen.  Innerl.  1  Kinderlöffel  auf  eine  Tasse  kochendes 
Wasser;  muß  wie  gewöhnlicher  Tee  ziehen. 


Jalapin,  Colocynthin  und  Podophyllin. 
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Sennatimim,  dunkle,  klare  Flüssigkeit,  die  wirksamen  Bertandteile  der  Senna- 
blätter  enthaltend.  Suhkutan  und  intramuskulär  2  ccm  pro  dosi. 

Aloe.  Der  eingedickte  Saft  der  Blätter  von  vielen  in  den  Tropen  wachsen¬ 
den  Aloearten  (Liliaceae).  Dunkelbraune,  auf  der  Bruchfläche  glasglänzende, 
spröde  Stücke,  die  ein  gelbgrünes  Pulver  liefern.  Der  Geruch  ist  stark  und 
unangenehm  und  der  Geschmack  sehr  bitter.  Innerl.  als  Stomachikum  0,01 — 0,03 
dreimal  tägl.,  als  Laxans  bei  habitueller  Obstipation  0,1 — 0,4  in  Pillen  zu  0,1, 
die  abends  in  einer  Anzahl  genommen  werden,  womit  man  im  Lauf  des  nächsten 
Tages  die  gewünschte  Wirkung  erzielt.  Selbst  kleine  Dosen  können  manchmal 
Durchfälle  hervorrufen.  Bei  Chlorose  wird  oft  Eisen  mit  Aloe  kombiniert,  um 
die  sonst  häufig  eintretende  Verstopfung  zu  verhindern,  z.  B.  Bl  and  sehe  Pillen 
mit  0,005 — 0,01  Aloe  in  jeder  Pille. 

Ejctractum,  Aloes,  trockener,  wässeriger  Extrakt.  Ungefähr  doppelt  so  wirksam 
wie  Aloe,  wonach  die  Dosen  einzurichten  sind.  Bestandteil  des 

Extractum  Rhei  compositum  (s.  oben). 

Tinctura  Ahes;  innerl.  als  Stomachikum  5 — 20  Tropfen,  sehr  bitter  schmeckend 
und  selten  gebraucht. 

Tinctura  A'oes  composita,  „Elixir  ad  longam  vitam“,  „Lebensessenz“  (Aloe, 
Bhiz.  Rhei,  Rad.  Gentianae,  Rhiz.  Zedoariae,  Crocus).  Innerl.  V2 — 1  Teelöffel 
mehrmals  tägl.  als  Amarum. 

Pihilae  aloeticae  ferratae  (Aloe  und  Ferrosulfat).  Innerl.  1 — 5  Pillen  abends, 
als  Laxans. 

Synthetische  Abführmittel.  Nachdem  man  erkannt  hat,  daß  Oxymethyl- 
anthrachinone  oder  Glykoside,  die  im  Darm  solche  Substanzen  abgeben,  die  wirk¬ 
samen  Bestandteile  in  Rheum,  Frangula  usw.  sind,  hat  man  in  den  letzten  Jahren 
zahlreiche  synthetische  Verbindungen  ähnlicher  ISatur  auf  laxierende  Wirkung 
untersucht  und  dabei  positive  Resultate  erzielt.  Solche  Mittel  sind  Purgatin, 
(oder  Purgatol),  ein  Trioxyanthrachinondiacetat  und  Exodin,  ein  Gemisch  ver¬ 
schiedener  Methyläther  des  Diacetylhexaoxyanthrachinons,  beides  gelbe,  unlösliche 
Pulver,  die  in  Dosen  von  0,5 — 1,0 — 2,0  gegeben  werden.  Ferner  Istizin.  ein 
Dioxyanthrachinon ,  ein  orangegelbes,  unlösliches  Pulver;  wird  als  gut  wirksam 
empfohlen  in  Dosen  von  0,15 — 0,6. 

Jalapin,  Colocynthin  und  Podophyllin. 

Resina  Jalapae.  Resim  Scammonü,  Fructus  Colocynthidis  und 
Reslna  Fodophylli  sind  kräftige,  mit  Ausnahme  des  letztgenannten 
rasch  wirkende,  in  größeren  Dosen  drastische  Abführmittel,  deren 
wirksame  Bestandteile  Säureanhydride  und  Glykoside  von  unbekannter 
Konstitution  sind. 

Resina  Jalapae  enthält  harzartige  Säuren,  die  bei  Behandlung 
mit  Mineralsäuren  Zucker  abgeben,  also  zugleich  Glykoside  sind. 

Für  die  abführende  Wirkung  scheint  die  Galle  von  entscheidender 

» 

Bedeutung  zu  sein’  denn  sie  bleibt  aus,  wenn  die  Galle  im  Darm 
fehlt.  Res.  Jalapae  ist  daher  nicht  wirksam  bei  Icterus  catarrhalis, 
aber  sonst  ein  zuverlässiges  Laxans,  das  in  ganz  kleinen  Dosen  sehr 
gut  bei  habitueller  Verstopfung  verwendbar  ist,  seine  Wirkung  behält 
und  ohne  Schaden  lange  Zeit  gebraucht  worden  kann.  In  großen 
Dosen  erweist  es  sich  dagegen  als  starkes  Drastikum,  das  schon 
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binnen  1 — 2  Stunden  unter  Kolikschmerzen  eine  Reihe  wässeriger 
Entleerungen  hervorruft.  Es  ist  also  nicht  brauchbar  in  Fällen,  wo 
der  Darm  entzündet  ist. 

Mehrere  Convolvulaceen,  u,  a.  Convolvulus  Scammonium,  das 
ßesina  Scammouii  liefert,  erhalten  ähnliche  Bestandteile  und  schließen 
sich  in  ihren  Wirkungen  der  Res.  Jalapae  an. 

Ein  äußerst  bitter  schmeckendes  Alkaloid  und  mehrere  harz¬ 
ähnliche  Körper  von  noch  unbekannter  Natur  sind  nach  den  neuesten 
Untersuchungen  (Power  und  Moore  1910)  die  wirksamen  Bestand¬ 
teile  in  den  Coloquinthen,  Fructus  Colocyiitliidis.  Diese  sind  ein 
echtes  Drastikum,  das  starke  Reizung  und  Hyperämie  im  Darm  er¬ 
zeugt  und  unter  bedeutenden  Schmerzen  Serien  von  dünnflüssigen 
Entleerungen  veranlaßt;  es  wird  nur  in  sehr  kleinen  Dosen  zusammen 
mit  andern  Mitteln  bei  chronischer  Obstipation  angewandt.  Das 
Röntgenbild  zeigt,  daß  die  A¥irkung  bereits  im  Dünndarm  beginnt, 
dessen  Peristaltik  stark  beschleunigt  wird  (Padtberg).  Coloquinthen 
sind  ein  Typus  der  sogenannten  hydragogen  Abführmittel,  die  man 
früher  oft  bei  Hydrops  und  Ödemen  verordnete.  Die  wirksamen  Be¬ 
standteile  werden  im  Urin  (Nierenhyperämie)  und  in  der  Milch,  die 
dadurch  abführend  wirkt,  ausgeschieden;  Coloquinthen  können  also 
nicht  bei  stillenden  Frauen  gebraucht  werden.  Verwandte  Stoffe  finden 
sich  auch  in  anderen  Cucurbitaceen,  so  in  Momordica  Elaterium  das 
drastische  Elaterin^  das  in  Dosen  von  wenigen  Milligramm  wirksam 
ist  und  in  England  und  Amerika  im  Gebrauch  ist. 

Von  den  oben  erwähnten  Mitteln  unterscheidet  sich  das  in  Amerika 
schon  lange,  in  Europa  erst  seit  den  letzten  Dezennien  bekannte 
PodopJiyllin  oder  ßesina  Podopliylli  insofern,  als  die  Wirkung  sich 
langsam  einstellt,  oft  erst  nach  12 — 24  Stunden  oder  noch  längerer 
Zeit.  Im  übrigen  hat  es  den  Charakter  eines  Drastikums  und  erzeugt 
in  zu  großen  Dosen  starke  Schmerzen  und  Darmreizung,  die  bis  zu 
Blutungen  führen  kann.  Kleine  Dosen  werden  als  mild  und  sicher 
wirkend  bei  chronischer  Ohstipation  empfohlen. 

Podophyllin  gehört  wie  Res.  Jalapae  zu  den  Mitteln,  deren  Wirk¬ 
samkeit  von  der  Anwesenheit  der  Galle  abhängt.  Die  wirksamen 
Bestandteile  sind  Eodophyllotoxin,  C23H24O9  +  2H2O,  und  das  damit 
isomere  Eikropodophyllin ,  beides  kristallinische  Körper  und  wahr¬ 
scheinlich  Säureanhydride.  Das  erstgenannte  ist  das  wirksamere  und 
ruft  subkutan  injiziert  bei  Tieren  Erbrechen  und  reichliche  Darm¬ 
entleerungen  hervor,  die  sich  auch  bei  dieser  Anwendungsweise  erst 
nach  mehreren  Stunden  einstellen. 

Gutti  ist  ein  Gummiharz,  dessen  wirksamer  Bestandteil,  die  Cam- 
hogiasäure,  in  Mundhöhle  und  Magen  keine  reizende  Wirkung  ausübt, 
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eine  solche  jedoch  im  Darm  durch  Vermittlung  der  Galle  erhält. 
Auch  Fett  befördert  die  Wirkung,  ebenso  der  im  Gummiharz  ent¬ 
haltene  Gummi  (vgl.  S.  318).  Als  Laxans  steht  Gutti  den  Colo- 
(juinthen  nahe  und  veranlaßt  in  relativ  kleinen  Mengen  wiederholte 
dünne  Entleerungen.  Wird  jetzt  nicht  mehr  oft  benutzt  und  ist  in 
mehreren  Pharmakopoen  weggelassen  worden;  einzelne  Arcana  ent¬ 
halten  es  noch  und  können  daher  bei  unvorsichtigem  Gebrauch  Ver¬ 
giftungen  verursachen. 

Präparate  und  Dosen. 

Tuhera  Jalapae.  Harzreiche,  schwere,  dunkelbraune  Wurzelknollen  von 
Exogonium  Purga  (Convolvulaceae),  Mexiko.  Aus  dem  alkoholischen  Auszug  von 
Tub.  Jalap.  wird  durch  Wasserzusatz 

Eesina  Jalapae  ausgefällt,  ein  gelbbraunes,  glänzendes  Harz.  Jnnerl.  0,05 
bis  0,5  in  Pillen;  Bestandteil  des  Extractum  Rhei  compositum  (s.  Rheum.). 

Sapo  jalapinus  —  die  Seife  ist  ein  zweckmäßiges  Konstituens,  da  sie  wegen 
ihrer  alkalischen  Eigenschaften  die  Wirkung  befördert.  Innerl.  als  Laxaus  in 
ungefähr  doppelt  so  großen  Dosen  wie  Res.  Jalapae. 

Päulae  Jalapae,  innerl.  2 — 5  Pillen. 

Resina  Scammonii  wird  von  Convolvulus  Scammonium  (Convolvulaceae) 
Kleinasien,  gewonnen,  hinerl.  in  etwa  halb  so  großen  Dosen  wie  Res.  Jalapae. 
Dos.  max.  0,2. 

Fructus  Colocyntliidis,  Coloquinthen.  Schneehallähnliche,  leichte,  geschälte 
Beeren  von  Cucumis  Colocynthis,  einer  von  Ceylon  und  Ostindien  aus  durch  das 
ganze  nördliche  Afrika  verbreiteten  Cucurbitacee.  Innerl.  0,05 — 0,3. 

Extractum  Golocynthidis,  mnerl.  in  Pillen  0,005 — 0,05. 

Tinctura  Golocynthidis.  Innerl.  5 — 10  Tropfen.  Größere  Dosen,  z.  B.  30 — 40 
Tropfen,  wirken  sehr  stark  und  werden  bisweilen  angewandt,  um  „Ableitung  auf 
den  Darm“  hervorzurufen.  Dos.  max.  1,0. 

Bcsina  Podopliylli,  Podophyllinum.  Gelb-braungraue  Harzstücken  oder 
gelbes  Pulver;  wird  gewonnen,  indem  man  den  Wurzelstock  von  Podophyllum 
peltatum  (Berberidaceae),  Nordamerika,  mit  Alkohol  auszieht  und  das  Harz  durch 
Zusatz  von  Wasser  ausfällt.  Innerl.  bei  chronischer  Obstipation  0,01 — 0,02 — 0,1 
in  Pillen  abends;  die  Wirkung  ist  im  Laufe  des  folgenden  Tages  zu  erwarten. 
Wird  gern  zusammen  mit  andern  Abführmitteln,  z.  B.  Aloe,  benutzt. 

Gutti,  Gummi-resina  Gutti,  Gummi-Gutti.  Der  eingetrocknete  Milchsaft  von 
Garcinia  Hanburyi,  einer  in  Hinterindien  heimischen  Clusiacee.  Rotgelbe, 
zylindrische,  mit  Längsstreifen  (Eindrücken  von  Bambusrohr,  worin  der  Saft 
getrocknet  wird)  versehene  Stücken.  Gibt  mit  Wasser  verrieben  eine  schöne 
gelbe  Emulsion,  die  als  Aquarellfarbe  benutzt  wird.  Innerl.  0,02 — 0,3  pro  dosi, 
am  besten  in  Pillen. 


9.  Mittel  gegen  Eingeweidewürmer. 

Die  wichtigsten  tierischen  Parasiten,  die  in  unsern  Breitengraden 
ihre  Wohnung  im  menschlichen  Darm  aufschlagen,  sind  die  drei 
Bandwürmer,  Taenia  solium,  Taenia  mediocanellata  und  Botrio- 
cephalus  latus,  der  Spulwurm,  Ascaris  lumbricoides,  und  der  kleine 
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aber  in  großer  Menge  auftretencle  Mastdarmbewohner  Oxuris  vermi- 
cularis.  In  Süd-  und  Mitteleuropa  kommt  ferner  an  manchen  Orten 
ein  Parasit  vor,  der  weit  gefährlicher  ist  als  die  erwähnten,  nämlich 
Anchylostomum  duodenale,  das,  wenn  es  ungestört  bleibt,  ernste,  sogar 
mit  dem  Tode  endende  Anämien  hervorrufen  kann.  Solche  wurden 
zuerst  in  Ägypten  beobachtet  („ägyptische  Chlorose“),  dann  bei  den 
großen  Tunnelbohrungen  in  den  Alpen  („St.  Gotthardstunnel -Anämie“) 
und  haben  sich  später  auch  in  den  Ziegeleidistrikten  der  Rheinprovinz 
gezeigt  („Ziegelbrenner -Anämie“). 

Zur  Vertreibung  dieser  Darmparasiten  dienen  Mittel,  Anthel- 
minthika,  die  die  Parasiten  töten  oder  jedenfalls  schwächen,  so  daß 
sie  bei  starken  Darmbewegungen  widerstandslos  mit  weggeschalFt 
werden.  Die  Anthelminthika  besitzen  strenggenommen  keine  spezi¬ 
fische  Giftigkeit  für  Eingeweidewürmer,  sondern  wirken,  wie  zahl¬ 
reiche  Vergiftungen  beweisen,  ebenso  auf  deren  Wirte.  Sie  müssen 
daher  so  schwer  resorbierbar  sein,  daß  toxische  Mengen,  während  der 
Zeit,  die  das  Mittel  im  Darm  verweilen  muß,  nicht  aufgenommen 
werden.  Anchylostomum  duodenale  lebt,  wie  der  Name  besagt,  im 
Duodenum,  die  übrigen  Eingeweidewürmer  dagegen  in  den  tieferen 
Abschnitten  des  Darmes;  auch  aus  diesem  Grunde  ist  eine  lang¬ 
same  Resorption,  die  es  sicher  ermöglicht,  daß  die  wirksamen  Sub¬ 
stanzen  die  Aufenthaltsorte  der  Parasiten  erreichen,  von  größter 
Wichtigkeit. 

Außer  der  eigenen  Wirkung  des  Mittels  ist  namentlich  bei  Band¬ 
wurmkuren  die  ganze  Art,  wie  die  Behandlung  ausgeführt  wird,  von 
großer  Bedeutung  für  den  Ausfall.  Als  Vorbereitung  gibt  man  ein 
kräftiges  Abführmittel,  z.  B.  2 — 3  Eßlöffel  Rizinusöl,  um  den  Darm¬ 
inhalt  zu  vermindern,  damit  das  später  folgende  Anthelminthikum  nicht 
zu  stark  verdünnt  wird.  Die  traditionelle  Vorbereitungsdiät,  bestehend 
aus  Salzhering,  Zwiebel,  Gewürzen  u.  dergl.,  Dingen,  die  dem  Parasiten 
Unbehagen  bereiten  sollen,  ist  vielleicht  zweckmäßig,  die  früher  ge¬ 
bräuchliche  Hungerkur  aber  nicht  zu  empfehlen,  weil  sie  den  Patienten 
schwächt  und  die  Gefahr  einer  Vergiftung  erhöht.  Am  folgenden  Tag 
wird  das  Mittel  nüchtern  oder  besser  nach  einer  leichten  Mahlzeit 
eingenommen,  und  der  Patient  verbleibt  danach  in  ruhiger  horizontaler 
Lage,  die  am  besten  gegen  Erbrechen  schützt,  das  sich  sonst  nach 
Bandwurmitteln  oft  einstellt  und  den  Erfolg  vereitelt.  1 — 2  Stunden 
später  wird  wieder  ein  Abführmittel  genommen.  Dies  hat  vor  allen 
Dingen  den  Zweck,  das  giftige  Mittel  wieder  zu  entfernen  und  ist 
ferner  indiziert  mit  Rücksicht  darauf,  daß  der  Parasit  sicherlich  häufig 
nicht  ganz  getötet,  sondern  nur  halbtot  oder  geschwächt  ist  und  sich 
vielleicht  wieder  festsetzen  könnte,  wenn  er  nicht  rasch  herausbefördert 
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wird.  Als  Laxans  wählt  man  wieder  Oleum  Ricini  (vgl.  was  hierüber 
unter  Extractum  Filicis  gesagt  ist),  Kalomel  oder  ein  anderes  Mittel, 
das  breiige  Entleerungen  verursacht,  die  besser  als  dünnflüssige  den 
nicht  ganz  toten  Parasiten  mit  sich  reißen. 

Von  den  Bandwürmern  ist  ßotriocephalus  latus  am  leichtesten 
auszutreiben,  Taenia  mediocanellata  mit  den  kräftigen  Saugnäpfen  am 
schwersten;  letztere  bildet  daher  den  Prüfstein  für  ein  gutes  Mittel. 

Rhizoma  und  Extractum  Filicis. 

Rhizoma  Filicis  ist  ein  sehr  altes  An thelminthikum  und  das  sicherste 
Mittel  gegen  die  drei  Bandwurmarten  sowie  gegen  Anchylostomum 
duodenale.  Die  lange  Zeit  unbekannten  wirksamen  Bestandteile  sind 
erst  in  den  letzten  Jahren  rein  dargestellt  worden.  Es  sind  eine  An¬ 
zahl  charakteristischer  stickstofffreier  Säuren,  nämlich  die  Filixsäure 
(Filicin),  C35H3gOj2,  die  in  einer  kristallinischen,  unwirksamen  und 
einer  amorphen,  wirksamen  Form  vorkommt,  und  mehrere  verwandte, 
von  Boehm  isolierte,  schön  kristallisierende  Substanzen.  Daran  schließt 
sich  eine  amorphe,  wirksame,  Filmaron  genannte  Substanz  (Kraft). 
Alle  diese  Körper  stehen  einander  sehr  nahe  und  sind  sämtlich  Ver¬ 
bindungen  der  Buttersäure  und  Isobuttersäure  mit  dem  dreiwertigen 
Phenol  Phloroglucin  und  mehreren  von  seinen  Homologen.  Sie  werden 
von  zahlreichen,  mikroskopischen,  gestielten  Drüsen  abgesondert,  die 
frei  in  die  großen  Interzellularräume  des  schwammigen  Wurzelstocks 
hineinragen.  Außer  diesen  Bestandteilen  enthält  Rhizoma  Filicis  noch 
eine  besondere  Gerbsäure,  die  Filixgerbsäure,  und  reichliche  Mengen 
eines  dunkelgrünen,  dickflüssigen  fetten  Öles ,  das  in  quantitativer 
Hinsicht  den  Hauptbestandteil  des  Extractum  Filicis  bildet.  In  dem 
frisch  bereiteten  Extrakt  finden  sich  die  genannten  Stoffe  in  gelöster 
und  sehr  wirksamer  Form,  kristallisieren  aber  nach  einiger  Zeit  teil¬ 
weise  aus. 

WirkuTi  gen.  Alle  die  aufgezählten  Filixsubstanzen  sind  giftig. 
Die  am  meisten  untersuchte,  die  Filixsäure,  wirkt  bei  Säugetieren  auf 
den  Darmkanal  und  das  Zentralnervensystem.  Sie  erzeugt  eine  auf¬ 
steigende  Lähmung  des  Rückenmarks  und  gleichzeitig  eine  Erhöhung 
der  Reflexerregbarkeit.  Diese  äußert  sich  zunächst  in  leichten  Muskel¬ 
zuckungen,  die  allmählich  häufiger  werden  und  schließlich  zu  lang¬ 
dauernden,  sehr  heftigen  Tetanusanfällen  verschmelzen.  Im  weiteren 
Verlauf  der  Vergiftung  tritt  die  motorische  Lähmung  mehr  in  den 
Vordergrund  und  mindert  die  Heftigkeit  der  Krämpfe.  Der  Tod 
tritt  entweder  unmittelbar  nach  einem  starken  Krampfanfall  ein  oder 
durch  stufenweise  zunehmende  Atemlähmung,  während  die  Herz¬ 
bewegungen  den  Stillstand  der  Atmung  kurze  Zeit  überdauern.  Der 
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Urin  ist  oft  reduzierend  und  enthält  nicht  selten  Zucker.  Die  übrigen 
Säuren  wirken  mit  geringen  Modifikationen  ebenso  wie  die  Filixsäure, 
insofern  als  bald  die  Lähmungen,  bald  die  Krämpfe  mehr  hervor¬ 
treten.  Eine  von  Straub  vorgenommene,  sehr  eingehende  Unter¬ 
suchung  über  die  Wirkung  auf  viele  niedere  Tierklassen  (Würmer, 
Echinodermen',  Mollusken,  Krebstiere),  zeigt,  daß  die  glatten  Muskeln 
der  wirbellosen  Tiere  gegen  Filixsäure  sehr  empfindlich  sind,  und  daß 
die  Wirksamkeit  des  Extraktes  als  Bandwurmmittel  wahrscheinlich 
darauf  zurückzuführen  ist,  daß  die  Muskulatur  der  Tänien  gelähmt 
wird.  Die  Wirkung  zeigt  sich  schon  in  sehr  verdünnten  Lösungen; 
so  verliert  der  kleine  Bandwurm  der  Katze  seine  Beweglichkeit  und 
stirbt  binnen  3—4  Stunden  in  einer  körperwarmen,  schwach  alkalischen 
Kochsalzlösung,  die  0,01  %  Filixsäure  enthält,  während  Kontroll- 
exemplare,  die  sich  in  derselben  Lösung  ohne  Filixsäure  befinden,  viel 
länger  leben. 

Filixextrakt  galt  früher  als  ein  für  den  Menschen  ganz  unschäd¬ 
liches  Mitte],  aber  seitdem  man  in  neuerer  Zeit  sehr  große  Dosen 
gibt,  sind  Vergiftungen  vorgekommen,  von  denen  mehrere  sogar  einen 
tödlichen  Verlauf  nahmen.  Die  Vergiftung  äußert  sich  beim  Men¬ 
schen  wie  bei  andern  Säugetieren  teils  in  Zeichen  von  Reizung  des 

•  • 

Verdauungskanals,  wie  Übelkeit,  Erbrechen,  Leibschmerzen  und 
Durchfälle  (die  sich  indessen  auch,  ohne  daß  Gefahr  vorhanden  ist, 
einstellen  können),  teils  in  ernsten  Symptomen  von  seiten  des  Zentral¬ 
nervensystems:  Benommenheit,  Ohnmachtsanfälle,  langdauernde  Bewußt¬ 
losigkeit,  Krämpfe,  die  sehr  heftig  werden  und  Tetanuscharakter  an¬ 
nehmen  können;  weiter  beobachtet  man  Herzschwäche  und  oberfläch¬ 
liche  Atmung  mit  Cyanose,  Ikterus,  der  nach  Grawitz  der  Auflösung 
von  roten  Blutkörperchen  zuzuschreiben  ist  oft  Albuminurie,  in 
einzelnen  Fällen  vorübergehende  Sehschwäche  ohne  anatomische  Ver¬ 
änderungen  im  Augenhintergrund  oder-  bleibende  Blindheit  mit 
Optikusatrophie.  In  der  überwiegenden  Mehrzahl  der  Fälle  werden 
indes  die  üblichen  Dosen,  8 — 10  g, ‘ohne  nennenswerte  Beschwerden 
vertragen.  Die  Ursache  für  eine  eingetretene  Vergiftung  ist  darin  zu 
suchen,  daß  der  Patient  vorher  geschwächt  gewesen  ist,  oder  daß  die 
wirksamen  Bestandteile  infolge  unbekannter,  ungünstiger  Verhältnisse 
in  zu  großer  Menge  resorbiert  worden  sind;  ein  Nachteil  ist  es  auch, 
daß  Filixextrakt  ein  sehr  ungleiches  Präparat  ist,  das  höchst  wechselnde 
Mengen  der  wirksamen  Bestandteile  enthalten  kann,  je  nach  der  Her¬ 
kunft  der  Pflanze  und  dem  Alter  des  Extraktes. 

Die  wichtigsten  Vorsichtsmaßregeln  bestehen  darin,  daß  man  an¬ 
greifende  Vorbereitungskuren  vermeidet  und  dafür  Sorge  trägt,  den 
Extrakt  nach  1 — 2  Stunden  durch  gründliches  Abführen  zu  entfernen. 
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Auffallend  häufig  sind  Vergiftungen  bei  gleichzeitigem  oder  nach¬ 
folgendem  Gebrauch  von  Ol.  Ricini  eingetreten:  man  hat  daher  allen 
Grund,  dieses  Laxans  durch  andere,  z.  B.  Kalomel,  Infus.  Sennae, 
Glaubersalz  oder  Bittersalz  zu  ersetzen.  Das  fette  Ol  wirkt  wahr¬ 
scheinlich  dadurch  schädlich,  daß  es,  w'enn  es  nicht  rasch  zu  Ent¬ 
leerungen  führt,  die  Resorption  der  giftigen  Säuren  begünstigt.  Als 
Kontraindikaüonen  sind  anzusehen  sehr  herabgesetzte  Kräfte,  Ulcus 
ventriculi  (wegen  der  lokalen  Wirkung  auf  die  Magenschleimhaut)  und 
Gravidität;  große  Vorsicht  ist  nötig  bei  Leber-  und  Herzkrankheiten. 
Mißglückt  eine  Kur,  so  darf  sie  erst  nach  ein  paar  Wochen  wieder¬ 
holt  werden.  Endlich  ist  zu  beachten,  daß  Eilixextrakt,  ehe  er  von 
der  Apotheke  ausgeliefert  wird,  umzurühren  ist,  weil  sich  die  aus¬ 
geschiedenen  kristallinischen  Säuren  zu  Boden,  setzen. 

Vergiftung  behandelt  man  mit  Entleerung  von  Magen  und  Darm 
und  im  übrigen  symptomatisch,  hauptsächlich  mit  Exzitantien;  nament¬ 
lich  scheinen  Kampferinjektionen  von  Kutzen  zu  sein. 

Außer  Aspidiiim  Filix  mas,  welches  das  in  allen  Pharmakopoen 
offizinelle  Rhizom  liefert,  haben  auch  andere  Farne  anthelminthische 
Wirkung,  so  die  beiden  nahestehenden  Arten,  A.  spinulosum  und 
A.  dilatatunij  die  beide  keine  Filixsäure,  sonst  aber  dieselben  und 
ähnliche  kristallinische  Säuren  enthalten  wie  A.  Filix  mas.  Von  den 
Sammlern  werden  sie  zuweilen  mit  der  offizinellen  Pflanze  ver¬ 
wechselt  und  liefern  beide  einen  Extrakt,  der  nach  den  bisher  vor¬ 
liegenden  Angaben  dem  offizinellen  überlegen  und  in  den  halben 
Dosen  wirksam  ist.  In  Amerika  werden  andere  Aspidiumarten  be¬ 
nutzt  und  in  Südafrika  ist  A.  athamanticum,  das  nach  He  f  ft  er  drei 
verschiedene  filixsäureähnliche  Körper  enthält,  im  Gebrauch.  Die 
in  morphologischer  Hinsicht  so  hervorstechende  Familie  der  Farne 
enthält  durch  ihren  Reichtum  an  diesen  Susbtanzen  auch  in  chemischer 
Hinsicht  ihr  Sondergepräge. 

Flores  Koso. 

Man  begegnet  sowohl  auf  dem  Gebiete  der  Genußmittel,  wie  auf 
dem  der  Arzneimittel  nicht  selten  der  Tatsache,  daß  der  Mensch 
seit  ältester  Zeit  mit  einer  merkwürdigen  Sicherheit  die  Pflanzen 
herauszufinden  und  zu  benutzen  vermocht  hat,  die  einen  bestimmten 
nützlichen  oder  wirksamen  Stoff  enthalten,  lange  bevor  die  Chemie 
nachgewiesen  hat,  daß  es  dieselbe  Substanz  ist,  die  sich  in  all  diesen 
Pflanzen  findet.  So  sind  alle  coffeinhaltigen  Pflanzen  Jahrhunderte 
oder  Jahrtausende,  ehe  das  Coffein  bekannt  war,  in  Gebrauch  ge¬ 
wesen  (vgl.  S.  175).  Dasselbe  wiederholt  sich  bei  den  Farnen;  gerade 
die,  die  größere  Mengen  Filixsäure  usw.  enthalten,  sind  in  den  ver- 
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schiedensteu  Weltteilen  gefunden  und  als  Bandwurmittel  benutzt 
worden,  während  die  Kenntnis  von  der  Existenz  dieser  reinen  Stoffe 
der  neuesten  Zeit  angehört.  Es  ist  in  dieser  Verbindung  von  großem 
Interesse,  daß  sich  auch  von  einem  andern  alten  Bandwurmmittel, 
das  einer  ganz  andern  Pflanzenfamilie  entstammt  (Rosaceae),  näm¬ 
lich  den  Flores  KosOj  in  chemischer  Hinsicht  ihre  vollständige  Zu¬ 
sammengehörigkeit  mit  den  anthelminthischen  Farnen  herausgestellt 
hat.  Die  Blüten  enthalten  mehrere  Substanzen  (von  denen  das 
amorphe  Kosotoxin^  C3(:;H34Oi07  die  wichtigste  ist),  die  mit  unbedeu¬ 
tenden  Abweichungen  dieselbe  Wirkung  wie  die  Filixsäure  haben  und 
gleich  diesen  Verbindungen  der  Buttersäure  mit  Phenolen  der  Phloro- 
glucinreihe  sind  (Leichsenring,  Lohbeck).  Wie  Filixsäure  ist  Koso- 
toxin  für  niedere  Tiere  ein  ausgesprochenes  Muskelgift  und  wirkt 
wahrscheinlich  dadurch  anthelminthisch,  hat  aber  geringere  Wirkung 
auf  das  Zentralnervensystem.. 

Die  Wirkung  der  Kosoblüten  ist  außerordentlich  abhängig  von 
der  Beschaffenheit  der  Droge.  Die  einigermaßen  frische,  rote  Ware 
ist  ein  sehr  sicheres  Bandwurmmittel;  von  unbehaglichen  Nebenwir¬ 
kungen  sieht  man  öfters  Übelkeit  und  Erbrechen,  aber  selten  ernstere 
Vergiftungssymptome,  wie  sie  nach  Filixextrakt  Vorkommen.  Alte 
braune  Kosoblüten,  wie  sie  oft  im  Handel  angetroffen  werden,  sind 
unbrauchbar,  weil  die  wirksamen  Substanzen  zersetzt  sind. 

Kamala. 

Die  roten  Fruchtdrüsen  von  Rottlera  tinctoria  —  ein  altes  indi¬ 
sches  Färbemittel  und  Anthelminthikum  —  sind  in  den  letzten 
80  Jahren  auch  in  Europa  angewandt  worden,  in  neuerer  Zeit  aber 
in  Mißkredit  gekommen,  weil  die  Droge  oft  stark  verfälscht  ist. 
Gute  Kamala  soll  einigermaßen  sicher  gegen  Bandwurm  wirken  und 
verdient  als  ein  mildes  Mittel,  das  keinen  unangenehmen  Geruch  oder 
Geschmack  hat,  Anwendung  bei  Kindern,  schwächlichen  Personen 
und  überhaupt  in  Fällen,  wo  es  wünschenswert  erscheint,  den  stark 
wirkenden  Filixextrakt  zu  vermeiden.  Der  wirksame  Bestandteil  ist 
wahrscheinlich  das  harzartige,  in  rotgelben  Blättchen  kristallisierende 

Rottlerin^  C33H30O9;  auch  dieser  Körper  ist  ein  Phloroglucinderivat 

•  • 

(Hermann,  Telle  1907)  und  zeigt  in  seinen  Wirkungen  Ähnlichkeit 
mit  der  Filixsäure  (Semper).  Da  Kamala  schwach  abführend  wirkt, 
ist  es  meist  unnötig,  die  Kur  mit  einem  Laxans  zu  schließen. 

Cortex  Granati. 

In  der  Rinde  des  Granatapfelbaumes  kommen  vier  von  Tanret 
isolierte,  in  chemischer  und  pharmakologischer  Hinsicht  .nahe  ver¬ 
wandte  Alkaloide  vor,  von  denen  das  Felletierin  das  am  besten  be- 
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kannte  ist.  Es  ruft  bei  Fröschen  wie  bei  Warmblütern  gesteigerte 
Reflexerregbarkeit  und  Krämpfe  hervor,  die  sich  bis  zum  Tetanus 
steigern  können.  Nach  gröliern  Dosen  entwickelt  sich  motorisclie 
Schwäche,  die  auf  Lähmung  der  motorischen  Endplatten  beruht 
(Curarinwirkung)  und  durch  Atemstillstand  zum  Tode  führt  (Loup 
unter  Mayor). 

Pelletierin  ist  ein  spezifisches  Gift  für  Bandwürmer;  die  im 
Darm  der  Katze  beinahe  regelmäßig  vorkommende  Taenia  serrata, 
die  in  einer  schwach  alkalischen  Salzlösung  bei  37  ®  mehrere  Tage 
lebt,  stirbt  nach  v.  Schröders  Versuchen  binnen  5 — 10  Minuten, 
wrenn  man  Pelletierin  im  Verhältnis  1 : 10000  zusetzt,  während  w^eit 
stärkere  l^ösimgen  auf  eine  Spulwmrmart  (Ascaris  mystax)  keinen 
Einfluß  hatten. 

Cortex  Granati  wird  ausschließlich  gegen  Bandwmrm  angew^andt 
und  ist,  w^enn  die  Droge  frisch  zu  bekommen  ist,  eins  der  sichersten 
Mittel.  Ihr  großer  Gerbsäuregehalt  (etwa  22  ^/o)  erzeugt  oft  Übelkeit 
und  Erbrechen,  denen  man  durch  horizontale  Lage  und  Eispillen 
vorzubeugen  sucht.  1 — 2  Stunden  nach  dem  Mittel  gibt  man  ein 
Laxans.  In  Indien  ist  Cortex  Granati  viel  gegen  Dysenterie  und 
chronische  Diarrhöe  in  Gebrauch. 

Semen  Areoae. 

Die  Samen  der  Arecapalme,  „Arecanüsse“,  „Betelnüsse“,  werden  haupt¬ 
sächlich  in  der  Veterinärmedizin  gegen  Bandwurm  gebraucht.  Sie  enthalten 
mehrere  Alkaloide,  darunter  als  das  wichtigste  das  Arecolin,  Arecolin 

hat  sehr  komplizierte  Wirkungen  und  schließt  sich  am  ehesten  an  die  Muscarin- 
Pilocarpingruppe  an  (Herzhemmung,  starke  Schweißsekretiou,  Pupillenverengerung 
und  Darmkontraktion).  Tropft  man  etwas  von  einer  Iproz.  Lösung  des  brom- 
wasserstofisauren  Alkaloids  ins  Auge,  so  kontrahiert  sich  die  Pupille  im  Laufe 
von  5 — 10  Minuten  stark,  doch  geht  die  miotische  Wirkung  schon  nach  einer 
halben  Stunde  zurück.  Für  verschiedene  Haustiere  sollen  die  Arecanüsse  ein 
sehr  sicheres  Anthelminthikum  sein;  sie  werden  auch  für  den  Menschen  empfohlen, 
besonders  weitgehende  Erfahrungen  liegen  jedoch  noch  nicht  vor.  Unter  den 
Malaien  ersetzt  „Betelkauen“,  d.  h.  das  Kauen  von  kleinen  Stücken  Sem.  Arecae 
zusammen  mit  den  Blättern  von  Piper  Betle  und  etwas  Kalk,  zum  großen  Teil 
den  Tabakgenuß. 

Santonin. 

Während  es  viele  Bandwurmmittel  gibt,  ist  das  in  den  Flores 
Cinae  vorkommende  Säureanhydrid  Santonin^  Ci5H,g03,  das  un¬ 
bestrittene  Ilauptmittel  gegen  Spulwürmer.  Die  ursprünglich  weiße 
Substanz  wdrd,  wenn  sie  dem  Licht  ausgesetzt  wird,  gelb,  ohne  an 
Wirksamkeit  zu  verlieren  (es  entsteht  ein  dem  Santonin  sehr  nahe 
verwandtes  Isomer,  das  Chromosantonin). 

Obgleich  Santonin  die  Spulwürmer  vertreibt,  scheint  es  nicht 
besonders  giftig  für  sie  zu  sein.  Nach  v.  Schröders  Versuchen 

Foulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage.  ^2 
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bleiben  diese  Tiere  in  einer  auf  die  Körpertemperatur  erwärmten  alkali¬ 
schen  Kochsalzlösung,  die  7o  santoninsaures  Natrium  enthält, 
am  Leben,  fahren  mindestens  24  Stunden  lang  fort  sich  zu  bewegen 
und  sterben  auch  nicht,  wenn  man  sie  in  Oliven-  oder  Rizinusöl 
bringt,  das  soviel  Santonin  enthält,  daß  die  Tiere  allmählich  von 
den  ausgeschiedenen  Kristallen  bedeckt  werden;  sie  scheinen  sich 
nur  unwohl  zu  befinden,  sind  unruhig  und  suchen  über  den  Rand 
des  Becherglases  zu  entkommen.  Dies  ist  aller  Wahrscheinlichkeit 
nach  durch  eine  direkte  Muskel  Wirkung  verursacht;  isolierte  ganglien¬ 
lose  Muskelpräparate  von  Regenwürmern,  Blutegeln  und  Askariden, 
die  in  reiner  Ringerlösung  stunden-  und  tagelang  in  vollständiger 
Ruhe  verharren,  werden,  wenn  ein  wenig  Santonin  der  Lösung  zu¬ 
gesetzt  wird,  sogleich  in  einen  Dauerzustand  von  Erregung  gebracht 
(Trendelenburg).  Ganz  entsprechende  Verhältnisse  findet  man  bei 
Kuren  mit  Flores  Cinae  oder  Santonin  wieder:  die  Askariden  werden 
lebend  entleert  und  werden  erst  nach  einiger  Zeit  infolge  der  Ab¬ 
kühlung,  gegen  die  sie  sehr  empfindlich  sind,  unbeweglich.  Santonin 
tötet  also  die  Spulwürmer  nicht,  sondern  macht  ihnen  den  Aufenthalt 
im  Dünndarm  unbehaglich,  so  daß  sie  vor  dem  vorrückenden  Mittel 
in  den  Dickdarm  flüchten,  woraus  sie  durch  ein  Abführmittel  leicht 
entfernt  werden. 

Beim  Menschen  verursachen  größere  Santonindosen  Vergiftung. 
Die  leichtesten  Symptome  einer  stattgefundenen  Resorption  bilden 
Anomalien  in  der  Farbenwahrnehmung.  Alle  Gegenstände  erscheinen 
zunächst  in  einem  bläulichen  oder  violetten  Schimmer,  späterhin  stark 
gelb.  Das  erste  Stadium  geht  rasch  vorüber  und  wird  oft  vom  Pa¬ 
tienten  gar  nicht  bemerkt,  die  Xanthopsie  dauert  dagegen  länger. 
Namentlich  sind  es  hell  beleuchtete  Gegenstände,  die  gelb  erscheinen, 
während  dunkelblau  oder  violett  nur  schwach  oder  als  schwarz  wahr¬ 
genommen  werden.  Die  Ursache  dafür  liegt  wahrscheinlich  in  einer 
anfänglichen  Erregung  und  darauf  folgenden  Lähmung  der  violett 
perzipierenden  Elemente  der  Retina,  so  daß  das  Auge  violettblind 
wird  und  die  Komplementärfarbe  abnorm  stark  empfindet.  Zugleich 
mit  den  Gesichtsanomalien  können  Geruchs-  und  Geschmacksstörungen 
auftreten. 

Die  beschriebene  Chromatopsie  bleibt  oft  das  einzige  Vergiftungs¬ 
symptom.  Sind  größere  Santoninmengen*  resorbiert  worden,  so  treten 
zahlreiche,  bedeutungsvollere  Symptome  auf:  Erbrechen,  Leibschmerzen 
und  Durchfälle,  Strangurie,  Plämaturie,  Bewußtlosigkeit  und  schließlich 
Krämpfe  verschiedener  Art,  die  teils  in  epileptiformen  Anfällen  be¬ 
stehen,  teils  in  Paroxysmen  von  tonischen  Streckkrämpfen;  in  den 
Pausen  zwischen  den  einzelnen  Anfällen  sieht  man  eigentümliche  blitz- 
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Schnelle  Zuckungen  in  der  ganzen  quergestreiften  Skelettmuskulatur. 
Aus  Tierversuchen  geht  hervor,  daß  die  epileptiformen  Krämpfe  in  den 
motorischen  Zentren  der  Großhirnrinde  ihren  Ursprung  haben;  die 
tetanischen  Kräm})fe,  die  sehr  heftig  sein  können,  beruhen,  wie  man 
annimmt,  auf  Keizung  des  Rückenmarks.  Das  verlängerte  Mark  scheint 
verschont  zu  bleiben;  nur  bei  sehr  weitgehender  Vergiftung  tritt  Re¬ 
spirationslähmung  ein.  Es  verdient  erwähnt  zu  werden,  daß  die  San¬ 
toninkrämpfe,  wie  ein  von  Binz  beschriebener  Fall  beweist,  halbseitig 
sein  können,  was  bei  Vergiftungen  zu  den  größten  Seltenheiten  gehört. 
Wo  es  in  der  gerichtlichen  Medizin  gilt,  die  oft  schwierige  Frage  zu 
entscheiden,  ob  Vergiftung  oder  eine  andere  Krankheit  vorliegt,  pflegt 
man  einseitige  Krämpfe  als  für  die  letztere  Alternative  sprechend  zu 
betrachten. 

Der  größte  Teil  des  innerlich  gegebenen  Santonins  verläßt  den 
Körper  unverändert  mit  den  Fäzes.  Etwas  wird  doch  resorbiert,  im 
Organismus  oxydiert  und  durch  die  Nieren  ausgeschieden,  und  zwar 
in  Form  verschiedener  Verbindungen  (Oxysantonine,  Santogenin),  die 
dem  Urin  eine  tief  zitronengelbe  oder  gelbgrüne  Farbe  verleihen,  die 
auf  Zusatz  von  Alkalien  in  Purpurrot  übergehen.  Wie  oben  emähnt, 
zeigt  der  Urin  dieselben  Farbenübergänge  nach  dem  Gebrauch  der 
emodin-  oder  chrysophansäurehaltigen  Abführmittel,  z.  B.  Rheum. 

Welcher  Herkunft  die  Farbe  ist,  kann  man  entscheiden,  indem  man 

»  • 

den  Urin  mit  Äther  schüttelt,  der  die  Emodin-,  aber  nicht  die  Santo¬ 
ninfarbstoffe  aufnimmt  oder  indem  man  ihm  Kalk-  oder  Barytwasser 
zusetzt,  die  die  ersteren  Farbstoffe  fällen,  die  letzteren  dagegen  nicht. 

Bei  Vergiftung  mit  Santonin  sorgt  man  durch  Magenspülung 
für  möglichst  rasche  Entleerung  des  Magens  (falls  es  die  Krämpfe  zu¬ 
lassen),  sonst  durch  ein  Emetikum,  z.  B.  Apomorphininjektion,  und  rei¬ 
nigt  den  Darm  durch  ein  Laxans  und  Klysma.  Die  Krämpfe  bekämpft 

•  • 

man,  wenn  sie  sehr  heftig  sind,  mit  Äther-  oder  Chloroforminhalationen 
oder  mit  wiederholten  Chloraldosen,  und  bei  starkem  Kollaps  wendet 
man  die  gewöhnlichen  Exzitantien  an. 

Zur  Vermeidung  von  Vergiftungen  ist  es  zu  empfehlen,  Santonin 
nicht  auf  leerem  Magen  zu  geben,  da  es  in  dem  sauren  Magensaft 
löslich  ist  und  im  Magen  resorbiert  wird.  Gibt  man  es  bei  nüchter¬ 
nem  Magen,  so  wird  daher  leicht  die  toxische  Wirkung  auf  Kosten 
der  anthelminthischen  hervortreten 

Santonin  ist  bei  Diabetes  empfohlen  worden,  scheint  aber  weder 
auf  die  Zuckerausscheidung  noch  auf  die  Acidose  eine  ausgesprochene 
Wirkung  zu  haben. 

Oleum  Cheiiopodii  ist  ein  neues,  ans  Amerika  stammendes  Mittel,  das  in 
den  letzten  Jahren  auch  vielfach  in  Europa  Anwendung  gefunden  hat  gegen 

22* 
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Bandwurm,  Spulwürmer  und  Anchylostomum.  Die  anthelminthische  Wirkung  be¬ 
ruht  auf  einer  Erregung  der  Wuimmuskeln,  nach  Art  des  Santonins,  der  bei 
starker  Konzentration  eine  Lähmung  folgt  (Trendelen bürg).  Als  wirksamen 
Bestandteil  betrachtet  man  das  Ascaridol,  CioHieO^.  ln  den  üblichen  Dosen 
scheint  das  Chenopodiumöl  ungefährlich  zu  sein,  nach  sehr  großen  Dosen  hat 
man  tödliche  Vergiftung  unter  Symptomen  von  Magen-  und  Darmreizung,  Ohren¬ 
sausen,  Schwerhörigkeit,  Koma  und  Krämpfen  gesehen. 

Außer  den  beschriebenen  werden  noch  mehrere  andere  minder  wichtige 
Anthelminthika  angewandt,  von  denen  einige  früher  offizinell  waren.  Einige 
wenige  mögen  genannt  werden. 

Gegen  Bandwurm  dient  in  mehreren  europäischen  Ländern  als  Hausmittel 
Semina  Gureurbitae,  d.  h,  die  geschälten  Samen  des  in  vielen  Varietäten  kultivierten 
Kürbis,  Cucurbita  maxima  und  C.  Pepo.  Sie  werden  in  Dosen  von  etwa  60  g, 
mit  etwas  Wasser  und  Honig  zu  einem  Brei  verrieben,  gegeben  oder  als  Dekokt 
von  200  g  Samen  auf  1  Liter  Wasser,  das  zur  Hälfte  eingekocht  wird  und  an¬ 
geblich  sicher  und  ohne  Beschwerden  wirkt.  Kürbissamen  enthalten  40 — 50% 
fettes  Öl  von  angenehmem,  mildem  Geschmack;  die  wirksamen  Bestandteile  sind 
nicht  bekannt.  Diese  Kur  läßt  sich  mit  Vorteil  unmittelbar  vor  der  Behandlung 
mit  Filixextrakt  anwenden. 

Auch  das  feste  Fleisch  der  Kokosnüsse  und  die  darin  enthaltene  „Milch“  sollen, 
in  möglichst  großen  Mengen  genossen,  den  Abgang  des  Bandwurms  mit  Kopf 

bewirken;  verdient  als  ganz  ungefährliches  Mittel  jedenfalls  versucht  zu  werden. 

•• 

Flores  Tmiaceti,  von  manchen  Ärzten  mit  unbestreitbarem  Erfolg  gegen* 
Ascaris  und  Oxyuris  gebraucht.  Die  gelben  Blütenkörbe  enthalten  den  amorphen 
Bitterstoff  Tanacetin  und  etwa  1V2%  ätherisches  Öl,  das  vermutlich  den  anthel- 
minthisch  wirkenden  Bestandteil  darstellt.  In  großen  Dosen  (6 — 15  —  30  g)  ist  01. 
Tanaceti  giftig  und  hat,  in  Nordamerika  als  Abortivum  mißbraucht,  mehrere  letale 
Vergiftungen  hervorgerufen;  das  am  meisten  hervortretende  Symptom  sind  Krämpfe. 

Neuere  Oxyurenmittel,  siehe  Präparate  und  Dosen. 

Präparate  und  Dosen. 

Bhizoma  Filicis,  Farnwurzel,  von  Aspidium  Filix  mas,  einer  der  gewöhn¬ 
lichsten  Farnarten,  die  über  den  größten  Teil  der  nördlichen  Halbkugel  verbreitet 
ist.  Der  in  getrocknetem  Zustande  2 — 3  cm  dicke,  grüne  und  schwammige 
Wurzelstock,  der  auf  dem  Querschnitt  etwa  8  helle,  in  einem  unterbrochenen 
King  angeordnete  Gefäßbündel  zeigt,  ist  überall  von  den  abgeschnittenen,  mit 
hautartigen  Schuppen  bekleideten  Blattstielen  bedeckt.  Innerl.  30,0—50,0  zu  einer 
Bandwurmkur  als  Pulver  mit  Honig  (Latwerge).  Statt  dieser  unbequemen  Form 
wird  jetzt  stets  das  folgende  Präparat  gebraucht. 

Extractum  Filicis,  Filixextrakt.  Ätherischer  Extrakt,  der  das  Aussehen 
eines  dunkelgrünen  dickflüssigen  Öles  hat.  Innerl.  für  Erwachsene  8,0 — 10,0  in 
Gelatinekapseln.  In  2 — 3  Portionen  im  Laufe  von  1 — 1%  Stunden  zu  nehmen. 
Größte  Einzel-  und  Tagesgabe  10,0.  Für  Kinder  1,0 — 5,0  oder  0,5  per  Jahr. 

1  Stunde  nach  dem  Extrakt  gibt  man  0,3  Kalomel  oder  Infus.  Sennae  oder  ein 
abführendes  Salz. 

Filmaronwn,  strohgelbes,  in  Wasser  unlösliches,  amorphes  Pulver.  Innerl. 
0,5 — 1,0  als  sicher  empfohlen.  Im  Handel  in  lOproz.  Lösung  in  Kizinusöl 
(Filmaronöl). 

Extractum,  Aspidii  spimdosi  und  Extractum  Aspidii  di’atati  scheinen  beide 
besser  zu  sein  als  der  offizinelle  Extrakt.  Innerl.  4,0 — 5,0  in  derselben  Weise 
wie  Filixextrakt. 

Flores  Koso,  Kosoblüten,  die  stark  verzweigten,  haarigen,  weiblichen  Blüten - 
stände  von  Hagenia  abyssinica  (Rosaceae),  Abessinien.  Bei  guter  Ware  sollen 
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die  Kelchblätter  lebhaft  purpurrot  sein.  Innerl.  für  Erwachsene  15,0 — 25,0,  für 
Kinder  10,0  der  pulverisierten  oder  geschnittenen  Blüten  mit  Wasser  verrührt. 
Portionsweise  im  Laufe  einiger  Stunden  zu  nehmen,  darauf  ein  Laxans. 

Cortex  Granati,  Granatrinde;  braune,  rinnenförinige  oder  flache,  unregel¬ 
mäßig  geformte  Kindenstücke  von  Punica  Granatum  (Myrtaceae),  heimisch  in 
Vorderasien,  angebaut  in  den  Mittelmeerländern.  Tune?'!,  als  Mazerationsdekokt 
50,0:200,0  (Rp.  Gort.  Granati  concis.  50,0,  macera  per  horas  VI  cum  aquae  400,0; 
dein  coque  ad  remanent,  colatur.  2O0,0).  Innerhalb  einer  Stunde  zu  trinken; 

1 —  2  Stunden  später  2  Eßlöfi’el  Rizinusöl. 

Extractum  Granati  jluidum.  Innerl.  1  — 3  Eßlöffel  innerhalb  4  Stunden  zu  nehmen. 

Pelletier  Inn  m  tannicnm.  gerbsaures  Pelletierin,  gelbbraunes  amorphes  Pulver; 
innerl.  0,3 — 0,4  mit  1,0  Tannin. 

Gemen  Arecac,  Arecanüsse;  kegelförmige,  graubraune  oder  braunrote,  etwa 
2  cm  lange  Samen  der  auf  den  Sundainseln  heimischen  Palme  Areca  Catechu. 
Man  gibt  von  den  gepulverten  Samen  innerl.  4,0 — 6,0  mit  warmem  Wasser  oder 
warmer  Milch  und  dann  wie  gewöhnlich  ein  Abführmittel. 

Areeolinum  hydrohromicum ,  Arecolinhydrobromid  08Hi302Kßr;  farblose, 
wasserlösliche  Kristalle.  Innerl.  als  Anthelmin thikum  in  Dosen  von  0,004 — 0,0ü6 
empfohlen;  dürfte  unzweckmäßig  sein,  da  das  reine  Alkaloid  wahrscheinlich  zu 
leicht  resorbiert  wird.  Außer!  als  Miotikum  (brennt  im  Auge,  ruft  aber  keine 
Entzündung  hervor)  — 1/2— Iproz.  Lösung. 

Kamala,  ein  rotes  Pulver,  das  aus  Drüsen  und  bündelweise  zusammen¬ 
hängenden  Haaren  besteht,  die  von  den  Früchten  der  Rottleria  tinctoria 
(Mallotus  philippinensis),  einer  Euphorbiacee,  die  im  südöstlichen  Asien  und  in 
Neuholland  wächst,  abgebürstet  werden.  Innerl.  für  Erwachsene  6,0 — 12,0  in 

2 —  3  Portionen  mit  halbstündigem  Zwischenraum,  für  Kinder  unter  5  Jahren 
1,0 — 2,0,  für  ältere  Kinder  3,0 — 5,0  als  Latwerge  mit  Honig  verrührt. 

Flores  Cinae,  „Wurmsarnen“.  Kleine,  etwa  3  mm  lange,  gelbgrüne  bis  gelb¬ 
braune,  geschlossene  Blütenkörbe  von  Artemisia  Cina  (Compositae),  kirgisische 
Steppen.  Enthalten  ein  ätherisches  01,  das  wohl  keinen  Anteil  an  der  Wirkung 
hat  und  2%  Santonin.  Innerl.  0,5 — 2,0  pro  dosi,  bis  10,0  pro  die  in  Honig 
oder  Sirup. 

Santoiiiniim,  glänzende,  weiße,  in  Wasser  fast  unlösliche,  im  Licht  gelb 
werdende  kristallinische  Schuppen.  Innerl.  0,02 — 0,1  2 — 3 mal  tägl.,  bis  0,3  pro 
die.  Für  Kinder  von  2 — 8  Jahren  0,06 — 0,1  pro  die. 

Pastilii  Santonini,  Santoninpastillen;  jede  Pastille  enthält  0,025  Santonin. 
Kindern  gibt  man  morgens  und  abends  1  Pastille  und  als  Laxans  Ol.  Ricini,  das 
zugleich  die  anthelminthische  Wirkung  begünstigen  soll,  indem  es  das  Santonin 
auf  löst,  ohne  seine  Resorption  zu  befördern  (Lewin). 

Oleum  Ghenopodii  wnthelminthici,  farbloses  oder  gelbes  Ol  von  kampferartigem 
Geruch  und  unangenehmem  bitterem  Geschmack.  Innerl.  für  Erwachsene  gegen 
Anchylostomum  15  Tropfen  in  Gelatinekapsel  oder  auf  ein  Stück  Zucker,  2— 3mal 
mit  zwei  Stunden  Zwischenraum.  Zwei  Stunden  nach  der  letzten  Dosis  2— 3  Eß¬ 
löffel  Ol.  Ricini.  Die  Kur  wird  einmal  wöchentlich  wiederholt,  solange  die  Ex¬ 
kremente  noch  Eier  enthalten.  Gegen  Bandwurm  und  Spulwürmer  sollen  ge¬ 
ringere  Dosen  genügen.  Für  Kinder  soviel  Tropfen  wie  der  Patient  Jahre  zählt, 
bis  zu  8  Tropfen,  aber  nur  einmal.  Nach  2  Stunden  Ol.  Ricini,  Pulv.  Liquirit. 
comp,  oder  Pulv.  Magnes.  c.  Rheo.  Ist  nach  3  Stunden  keine  reichliche  Ab¬ 
führung  erfolgt,  gibt  man  von  neuem  ein  Laxans. 

Flores  Tanaceti,  Rainfarn;  die  halbschirraförmigen  gelben  Blütenstände  von 
Tanacetum  vulgare  (Compositae),  vom  Mittelmeer  bis  zum  Polarkreis  wild¬ 
wachsend.  Innerl.  0,5 — 2,5  als  Infus  zweimal  tägl.  gegen  Ascaris  und  Oxyuris; 
gegen  letztere  auch  per  rectum  als  Infus  15,0 : 200,0. 
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Organische,  lokal  wirkende  Mittel. 


Neuere  Oxyurenmittei : 

Oxymsrs,  eine  Essigsäure  und  Benzoesäure  enthaltende  Aluminiumverbindung, 
die  erst  im  untersten  Darmabschnitt  zerlegt  wird  und  dort  die  erwähnten,  für  die 
Oxyuren  giftigen  Säuren  abgibt.  Weißes  Pulver,  InnerL  6  Tage  lang  4mal.  tägl. 
2  Tabl.  zu  0,5  (Kinder  unter  6  Jahren  die  Hälfte).  Außerdem  abends  Einlauf 
(V4 — V2  1)  iiiit  einer  (roten)  Analtablette.  Gilt  für  zuverlässig. 

Butolan,  Karbaminsäureester  des  p-Oxydiphenylurethans,  der  im  Darm 
p-Benzylphenol  ab  gibt,  das  in  starker  Verdünnung  Oxyuris  tötet.  Weißes  fast 
geschmackloses  Pulver.  InmrL  5  Tage  3  mal  tägl.  0,5  nach  dem  Essen.  Abends 
Einläufe  mit  Essig  (1:3)  oder  1%  Alurainiumacetatlösung.  Wurde  von  Kindern 
anstandslos  vertragen  und  wirkte  gut  (Kretschmer). 

Guprolan,  Kupfereiweißverbindung.  Jede  der  Tabl.  zu  0,5  g  soll  9 — 10  mg 
Kupfer  enthalten.  Innerl.  Einige  Tage  lang  1  Tabl.  3 mal  tägl.  nach  dem  Essen, 
Kinder  unter  5  Jahren  die  Hälfte.  Ein  Mangel  ist  das  nicht  selten  eintretende 
Erbrechen. 


/ 


III.  Salze  der  leichten  Metalle,  Alkalien, 
Säuren,  Halogene,  Oxydationsmittel  usw. 


I.  lonenwirkung  und  Salzwirkung. 


Lösliclie  anorganische  Salze  üben  einerseits  spezifische,  chemische 
Wirkungen  aus,  lo7iemvirJcungen,  die  dann  jedem  Salz  einer  Säure 
oder  Base  zukommen,  anderseits  allgemeine  Wirkungen,  die  sogenannten 
Salz  Wirkungen,  die  auf  physikalischen  Veränderungen  beruhen. 

Zum  besseren  Verständnis  mögen  einige  Bemerkungen  über  Lö¬ 
sungen  vorausgeschickt  werden. 

Bringt  man  Kochsalz  oder  Rohrzucker  in  Wasser,  so  verschwindet 
allmählich  die  feste  Substanz,  und  es  bilden  sich  klare  Lösungen.  Bis 
vor  kurzem  nahm  man  die  völlige  Gleichartigkeit  des  Lösungszustandes 
der  Kochsalz-  bzw.  Rohrzuckermoleküle  im  Wasser  an.  Ein  Vergleich 
zwischen  dem  physikalischen  Verhalten  der  Lösungen  ergibt  indessen 
eine  Reihe  von  Unterschieden.  Sind  die  beiden  Lösungen  gleich¬ 
molekular,  d.  h.  sind  sie  so  bereitet,  daß  jede  in  demselben  Volum, 
z.  B.  in  1  Liter,  gleich  viele  Moleküle  enthält,  so  müßten  sie,  wenn  die 
alte  Auffassung  richtig  wäre,  beide  denselben  osmotischen  Druck  aus¬ 
üben  und  beide  dieselben  Abweichungen  von  reinem  Wasser  in  bezug 
auf  Siedepunkt  und  Gefrierpunkt  zeigen.  Dies  ist  jedoch  keineswegs- 
der  Fall.  Die  Kochsalzlösung  hat  einen  weit  höheren  osmotischen 
Druck,  einen  niedrigeren  Gefrierpunkt  und  einen  höheren  Siedepunkt 
als  die  die  gleiche  Zahl  von  Molekülen  enthaltende  Rohrzuckerlösung. 
Die  Kochsalzlösung  zeigt  also  ein  Verhalten,  als  ob  sie  eine  größere 
Anzahl  Moleküle  enthielte  als  die  Zuckerlösung.  Sie  leitet  ferner  den 
elektrischen  Strom,  während  die  Zuckerlösung  nicht  leitend  ist.  Diese 
Unterschiede  haben  zu  der  Theorie  geführt,  daß  die  Kochsalzlösung 
das  Chlornatrium  nicht  nur  als  Moleküle,  .NaCl,  enthält,  sondern  daß 
die  Moleküle  alle  oder  ein  Teil  von  ihnen  in  elektrisch  geladene 


Teile  oder  Ionen  gespalten  sind,  nämlich  positive  Natriumionen  (Na) 


und  negative  Chlorionen  (CI).  Jedes  dieser  Teilstücke  hat  denselben 
Einfluß  auf  den  osmotischen  Druck  wie  ein  ganzes  Molekül  und  ver- 
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leiht  daher  der  Salzlösung  eine  höhere  osmotische  Spannung  als  der 
Zuckerlösung,  deren  Moleküle  nicht  in  Ionen  gespalten  werden.  Viele 
Verhältnisse,  die  früher  rätselhafte  Abweichungen  -von  den  Gesetzen 
der  Osmose  und  Diffusion  bildeten,  werden  dadurch  erklärt.  Auch  die 
scheinbaren  Unregelmäßigkeiten  hinsichtlich  des  Gefrierpunktes  und 
Siedepunktes  linden  ihre  befriedigende  Erklärung  darin,  daß  in  diesen 
Fällen  jedes  Ion  wie  ein  ganzes  Molekül  wirkt.  Die  Teilung  der 
Moleküle  in  Ionen  heißt  elektrolytische  Dissoziation,  und  die  Sub¬ 
stanzen,  die  der  Dissoziation  unterworfen  sind,  werden  als  Elektrolyte 
bezeichnet.  Nur  Ionen  können  Elektrizität  transportieren;  daher  sind 
nur  Elektrolyte  leitend.  Die  Dissoziation  geht  bei  der  Auflösung  vor  sich, 
denn  trockenes  Salz  leitet  nicht  und  reines  Wasser  in  praxi  auch  nicht. 

Eine  Kochsalzlösung  enthält  also  nach  der  elektrolytischen  Disso- 
iati  onstheorie  sowohl  nicht  dissoziierte  NaCl-Moleküle,  wie  Na-Ionen 
und  Cl-Ionen.  Die  Dissoziation  nimmt  mit  der  Verdünnung  der  Lösung 
zu  und  ist  in  sehr  dünnen  Lösungen  fast  vollständig,  so  daß  das  Salz 

beinahe  nur  als  Na  und  CI  vorhanden  ist;  schon  in  einer  Iproz.  Lösung 
sind  86%  des  Salzes  dissoziiert. 

Analog  dem  Kochsalz  verhalten  sich  alle  Salze,  Säuren  und  Basen, 
die  Elektrolyte  sind,,  d.  h.  die  den  elektrischen  Strom  leiten.  Die  Salze 
werden  in  positive  Metallionen  und  negative  Säureionen,  die  Basen  in 
negative  OH-Ionen  und  positive  Metallionen,  die  Säuren  in  positive 
H-Ionen  und  für  jede  Säure  verschiedene  negative  Säureionen  zerlegt. 
Bei  den  meisten,  wenn  nicht  bei  allen  chemischen  Reaktionen,  die  in 
Lösungen  vor  sich  gehen,  sind  es  nicht  die  Moleküle,  sondern  die 
Ionen,  die  die  Reaktion  bewirken.  Die  ganze  analytische  Chemie  be¬ 
ruht  auf  lonenreaktionen.  Ein  Beispiel  wird  dies  anschaulich  machen: 
Wie  bekannt  wird  Chlor  mit  Hilfe  von  Silbernitratlösung,  die  mit  Chlor 
unlösliches  Chlorsilber  bildet,  nachgewiesen,  aber  die  Reaktion  geht 
nur,  wenn  Chlorionen  vorhanden  sind;  Chlorkalium  gibt  den  wohl- 
bekannten  weißen  Niederschlag  von  AgCl,  weil  die  Salze  nach  der 
Gleichung: 

K  +  CIA  Ag  +  NÜ3  =  AgCl  +  K  +  NOg 

dissoziiert  sind,  und  sowohl  Silber  wie  Chlor  in  Ionen  vorhanden  sind. 
Das  chlorsaure  Kalium  gibt  dagegen  die  Reaktion  nicht,  weil  es 

....  — 

folgendermaßen  dissoziiert  ist:  KCIO3  ==  K -}- CIO3.  Auch  im  Chloro¬ 
form  kann  man,  obwohl  es  etwa  90%  CI  enthält,  mit  Silbernitrat  das 
Chlor  nicht  nachweisen,  weil  es  nicht  als  Ion  auftritt. 

80  beruhen  auch  die  spezifischen  Wirkungen,  die  dissoziierbare  Ver¬ 
bindungen  auf  den  Organismus  ausüben,  auf  lonenreaktionen  und 


Ionen  Wirkung'  und  Salzwirkung. 
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bleiben  aus,  wo  das  betreffende  Element  oder  die  Gruppe  nicht  als 
Ion  auftritt.  Gelbes  Blutlaugensalz  ermangelt  gänzlich  der  Cyan¬ 
wirkung,  weil  es  in  folgender  Weise  dissoizicrt  wird: 

K4  Fe(CN),  =  K  +  K  +  K  +  K  +  . 

Ebenso  fehlen  den  organischen  Verbindungen,  die  die  Metalle  fest 
gebunden  enthalten,  die  charakteristischen  Metall reaktionen  und  -Wir¬ 
kungen.  So  hat  Blutlaugensalz  auch  nicht  die  physiologischen  Eisen- 
wirkungen.  Die  festen  organischen  Arsenverbindungen  sind  nicht  in 
derselben  Weise  wie  Arsenik  giftig  und  solche  Quecksilberverbindungen, 
die  nicht  in  die  für  Bakterien  so  giftigen  Hg-Ionen  dissoziiert  werden, 
wirken  kaum  noch  antiseptisch.  Die  Intensität  der  Wirkung  steigt 
und  fällt  mit  der  Zahl  oder  Konzentration  der  Ionen.  Wird  die 
Dissoziation  eines  Quecksilbersalzes  mit  Hilfe  einer  Verbindung,  die 
mit  dem  Hg  Salz  ein  Ion  gemeinsam  hat,  beeinträchtigt,  so  wird  seine 

.  ff  ”h  —  — 

Wirksamkeit  geschwächi  Sublimat,  das  in  Hg  -ff  CI  ff-  CI  dissoziiert 
wird,  wirkt  stark  antiseptisch,  setzt  man  jedoch  Kochsalz  zu,  das  auch 
CI  liefert,  so  wird  die  Dissoziation  minder  vollständig,  die  Zahl  der 
Hg-Ionen  nimmt  ab  und  damit  die  antiseptische  Wirkung.  Folgende 
von  Paul  und  Krönig  ausgeführte  Versuche,  die  die  Einwirkung 
einer  wässerigen  Sublimatlösung  mit  steigendem  Chlornatriumzusatz 
auf  Milzbrandsporen  zeigen,  illustrieren  diese  Verhältnisse  aufs  beste: 


Stärke  der  Lösung  in 
Molekularverhältnissen 

Prozentgehalt  der  Lösung 

Anzahl  keimfähiger 
Sporen  nach  6  Minuten 
langer  Einwirkung 

1  HgCL . 

1,G9  HgCh 

8 

1  „  -t-  1  NaCl 

1,69  „  -h  0,365  NaCl 

32 

1  V  +  - 

1,69  „  +  0,73  „ 

124 

1  »  +  ä  „ 

IjbO  ,,  -|-  1,095  ,, 

282 

1  5.  H"  4  „ 

1,69  „  -f  1,46  „ 

382 

1  +  b  j) 

1)69  „  +  2,19  „ 

803 

1  ,,  -h  10  „ 

1,69  ,,  3,65  ,, 

1087 

Die  physiologischen  Wirkungen  dissoziierter  anorganischer  Salze 
hängen  bald  vom  Metallion,  bald  vom  Säureion  ab.  Das  Ion,  das  dem 
Organismus  am  fremdesten  ist,  gibt  dabei  den  Ausschlag.  Im  Chlor¬ 
kalium  ist  das  Kaliumion  das  bestimmende,  weil  jede  Zelle  bereits  von 
vornherein  von  Chlorionen  überschwemmt  ist,  beim  Bromkalium  da¬ 
gegen  ist  die  Wirkung  des  Bromions  so  vorherrschend,  daß  das  Kalium¬ 
ion  daneben  keine  Bedeutung  hat.  Im  Organismus  sind  Natriumionen 
überall  vorhanden;  daher  sind  die  spezifischen  AVirkungen  der  Natrium- 
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salze  fast  nur  von  den  8äureionen  abhängig.  Man  wird  aus  diesen 
Beispielen  ersehen,  daß  es  fehlerhaft  wäre,  wenn  von  Wirkungen  der 
Salze  die  Rede  ist,  alle  Kaliumsalze  für  sich,  alle  Natriumsalze 
für  sich  usw.  zu  gruppieren.  Sie  sind  in  anderer  Weise  zu 
sammenzustellen ,  nämlich  nach  den  Ionen,  die  für  die  Wirkung  ent¬ 
scheidend  sind. 

Die  sogenannte  Salzwirkung  ist  ganz  verschieden  von  den  spe¬ 
zifischen  chemischen  Wirkungen.  Die  Salzwirkung  beruht  auf  dem 
osmotischen  Verhalten  der  Lösungen  und  ist  folglich  abhängig  von 
der  Zahl  oder  Konzentration  der  Moleküle  und  Ionen,  ohne  Rücksicht 
auf  deren  chemische  Natur. 

Füllt  man  —  vorsichtig,  damit  die  Flüssigkeiten  sich  nicht  mischen 
—  in  den  einen  Schenkel  einer  U-förmigen  Röhre  destilliertes  Wasser, 
in  den  andern  eine  Salzlösung,  so  beginnt  an  der  Berührungsfläche 
sogleich  ein  Austausch  der  Bestandteile,  Diffusion  genannt.  Wasser 
tritt  in  die  Salzlösung  über  und  Salz  aus  dieser  in  das  Wasser,  bis  die 
Flüssigkeit  überall  in  der  Volumeneinheit  gleich  viele  Moleküle  oder 
Ionen  enthält;  wenn  dieser  Punkt  erreicht  ist,  hat  sie  überall  denselben 
Druck  (dieselbe  Spannung)  und  die  Lösungen  in  beiden  Schenkeln  der 
*Röhre  werden  isotonisch  genannt. 

Sind  das  Wasser  und  die  Salzlösung  durch  eine  Membran  ge¬ 
schieden,  die  Wasser  und  Salz  gleich  leicht  passieren  läßt,  so  geht  der 
Austausch  in  derselben  Weise  vor  sich,  und  das  Niveau  in  den  Schen¬ 
keln  der  Röhre  bleibt  unverändert.  Werden  die  kommunizierenden 
Röhren  dagegen  durch  eine  „semipermeable“  Membran  getrennt,  die 
nur  das  Wasser,  nicht  aber  das  Salz  durchläßt,  so  diffundiert  nur 
Wasser  zum  Salz  hinüber,  aber  nicht  umgekehrt,  und  das  Niveau  steigt 
daher  in  dem  Schenkel,  der  die^  Salzlösung  enthält,  bis  ein  bestimmter 
von  der  Konzentration,  d.  h.  von  der  Zahl  der  Moleküle  und  Ionen 
abhängiger  Druck,  der  osmotische  DrucTc^  entstanden  ist,  der  ein  wei¬ 
teres  Eindringen  von  Wasser  hindert.  Der  osmotische  Druck  kann 
also  auch  als  die  Kraft  definiert  werden,  womit  das  Salz  Wasser  an¬ 
zieht  und  festhält.  Befinden  sich  Lösungen  von  verschiedenem  os¬ 
motischen  Druck  auf  jeder  Seite  der  Membran,  so  strebt  das  Wasser 
von  der,  die  den  niedrigsten  Druck  hat,  der  hiji^otonischen  Lösung,  zu 
der  konzentrierten  oder  hypertonischen  Lösung,  bis  Isotonie  erreicht 
ist;  hypertonische  Lösungen  ziehen  also  Wasser  aus  hypotonischen. 
Alle  tierischen  Membranen  sind  für  Wasser  durchgängig,  während  die 
Salze  sich  verschieden  verhalten;  einzelne  passieren  fast  ebenso  un¬ 
gehindert  wie  Wasser,  die  meisten  weniger  leicht  und  andere  nur  sehr 
schwer  oder  praktisch  gesprochen  nicht.  Den  letzteren  gegenüber  ver¬ 
halten  die  Zellen  sich  also  wie  semipermeable  Membranen.  ' 
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Der  Inhalt  der  meisten  Tier-  und  Pflanzenzellen  setzt  sich  zu¬ 
sammen  aus  Lösungen  anorganischer  und  organischer,  mehr  oder 
minder  leicht  diffundierender  Salze  (Kristalloide)  und  komplizierter 
organischer  Verbindungen,  z.  B.  Eiweiß  (Kolloide),  die  nicht  diffundieren. 
Das  Festhalten  an  dem  bestimmten,  für  jede  Zelle  besonderen  Ver¬ 
hältnis  zwischen  diesen  Bestandteilen  ist  eine  Bedingung  dafür,  daß 
die  Zelle  normal  funktionieren  kann.  Selbst  sehr  kleine  Veränderungen 
können  weitreichende  Folgen  für  die  Tätigkeit  der  Zellen  haben,  größere 
ihr  Absterben  bewirken.  Solche  mehr  oder  weniger  eingreifende  Ver¬ 
änderungen  in  Zusammensetzung  und  osmotischer  Spannung  —  8alz- 
wirkung  —  treten  ein,  wenn  in  den  Organismus  Salzlösungen  eingeführt 
werden,  die  im  Verhältnis  zu  den  Flüssigkeiten  der  Zellen  und  des 
Körpers,  z.  B.  dem  Blut,  hyper-  oder  hypotonisch  sind.  Es  treten  os¬ 
motische  Strömungen  auf,  die  danach  streben,  Isotonie  herzustellen. 
Ist  die  fremde  Lösung  hypertonisch,  so  entzieht  sie  dem  Gewebe 
Wasser  (und  gibt  einen  Teil  ihres  Salzes,  wenn  dieses  diffundierbar 
ist,  an  die  Zellen  ab),  ist  sie  hypotonisch,  so  nehmen  die  Zellen  Wasser 
auf  und  nehmen  an  Volum  zu.  Makroskopisch  kann  man  dies  an  Ei¬ 
dottern  demonstrieren.  Legt  man  einen  Eidotter  in  eine  konzentrierte 
Kochsalzlösung,  so  schrumpft  er  zusammen,  und  sein  Inhalt  nimmt 
eine  stärker  gelbe  Farbe  an;  legt  man  ihn  in  destilliertes  Wasser,  so 
schwillt  er  auf,  wird  blaß  und  durchsichtig  und  ein  Teil  seiner  Salze 
diffundiert  in  das  Wasser,  aber  da  das  Wasser  weit  schneller  in  den 
Dotter  eindringt,  als  die  Salze  austreten,  platzt  er  schließlich.  Ein 
ähnlicher  gewaltsamer  Tod  kann  wahrscheinlich  besonders  exponierte 
Zellen  treffen,  z.  B.  die  der  Magenschleimhaut,  bei  langdauernder  Ein¬ 
wirkung  von  stark  hypotonischen  Lösungen  (Trinkkuren). 

Diese  Versuche  vermögen  ebenso  wie  die  verhältnismäßig  einfachenEx- 
perimente  mit  verschiedenen  Membranen  außerhalb  des  Organismus  doch 
nur  in  den  gröbsten  Umrissen  die  Salzwirkung  zu  veranschaulichen.  Im 
lebenden  Organismus  sind  die  Verhältnisse  unendlich  viel  komplizierter. 
Denn  hier  handelt  es  sich  um  Lösungen,  die  sowohl  kolloide  Substanzen  als 
Salze  enthalten,  die  teils  in  die  Zellen  eindringen,  teils  nicht,  und  von  denen 
jedes  mit  seinem  Partiardruck  wirkt.  Die  verschiedenen  Zellen  weichen 
in  ihrem  Verhalten  den  Salzen  gegenüber  sehr  voneinander  ab  und 
zeigen  oft  eine  spezifische  Affinität  zu  bestimmten  Substanzen.  So  drin¬ 
gen  eine  Anzahl  Salze  der  festen  Alkalien  und  Zuckerarten,  die  sehr  leicht 
vom  Darmepithel  aufgenommen  werden,  beinahe  gar  nicht  in  die  roten 
Blutkörperchen  ein,  und  Natriumsulfat  geht  rasch  durch  die  Gefäßwände, 
wird  aber  nur  schwer  durch  den  Darm  aufgenommen.  Diese  „elektive 
Fähigkeit“  der  Zellen,  die  eine  so  große  Rolle  bei  der  Resorption 
im  Darm  spielt,  läßt  sich  zurzeit  noch  nicht  befriedigend  erklären. 
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2.  Mehr  über  Salzwirkung.  Wasser  und  Kochsalz. 

Wasser  wird  nach  der  Gleichung  H2O  ~H -f- OH  dissoziiert,  aber 
die  Dissertation  ist  so  gering  (in  I21/2  Millionen  Litern  ist  1  Gramm- 
inolekül  —  18  g  Wasser  in  Ionen  gespalten),  daß  sie  ohne  jeden  physio¬ 
logischen  Einfluß  ist.  Reines  Wasser  erzeugt  daher  nur  osmotische 
Veränderungen  ohne  komplizierende  Ionen  Wirkungen.  Die  Salze  ver¬ 
halten  sich  je  nach  ihrer  chemischen  Natur  verschieden.  Das  indiffe¬ 
rente,  leicht  lösliche  und  leicht  resorbierbare  Chlornairium,  das  einen 
normalen  Bestandteil  der  Körperzellen  ausmacht,  hat  innerhalb  des 
Organismus  ebenfalls  fast  nur  osmotische  Wirkung  (Kochsalzfieber  s. 
weiter  unten),  während  andere  leicht  lösliche  und  resorbierbare  Salze, 
z.  B.  Alkalikarbonate,  Jodkalium,  Bromkalium  usw.,  sowohl  Salzwirkungen 
wie  spezifische  lonenwirkungen  ausüben. 

Wie  im  vorhergehenden  entwickelt  worden  ist,  richtet  sich  die  Art 
der  osmotischen  Veränderungen  danach,  ob  die  benutzten  Salzlösungen 
eine  größere  und  geringere  Konzentration  haben  als  der  Zellinhalt. 
Ob  eine  Lösung  mit  bestimmten  Zellen,  z.  B.  den  roten  Blutkörperchen 
des  Menschen  isotonisch  ist,  kann  man  erfahren,  indem  man  beobachtet, 
ob  sie  ihr  Volum  ändern.  Konstantes  Volum  ist  ein  Produkt  aus 
gleichem  inneren  und  äußeren  Druck;  eine  Lösung,  die  denselben  os¬ 
motischen  Druck  hat  wie  die  Zellen,  läßt  deren  Volum  daher  unver¬ 
ändert.  Damit  ist  nicht  gesagt,  daß  sie  indifferent  sei;  enthält  die 
Lösung  Salze,  für  die  die  Zelle  überhaupt  durchlässig  ist,  ,so  geht,  wenn 
Zelle  und  Lösung  nicht  genau  die  gleiche  Zusammensetzung  haben, 
ohne  jede  Volumänderung  eine  gegenseitige  Diffusion  oder  ein  Aus¬ 
tausch  von  Bestandteilen  vor  sich,  durch  den  die  chemische  Beschaffen¬ 
heit  der  Zelle  geändert  wird.  Die  physikalische  Isotonie  ist  daher  nicht 
gleichbedeutend  mit  physiologischer  Isotonie.  Streng  genommen  ist 
selbst  die  sogenannte  physiologische  Kochsalzlösung  nicht  physiologisch, 
denn  jede  Zelle  enthält,  um  nur  die  Metalle  zu  nennen,  außer  Natrium 
auch  Kalium,  Magnesium  und  Calcium.  Für  die  normale  Funktion 
der  Zellen  ist  es  nicht  nur  erforderlich,  daß  alle  diese  Ionen  zugegen 
sind,  sondern  sie  müssen  auch  —  wenigstens  angenähert  —  in  dem 
richtigen  gegenseitigen  Mengenverhältnis  vorhanden  sein.  Wenn  das 
Gewehe  oder  isolierte  Zellen  von  einer  reinen  Kochsalzlösung  über¬ 
schwemmt  werden,  so  wird  das  Gleichgewicht  dadurch  gestört,  daß  die 
übrigen  Ionen  teilweise  von  den  Natriumionen  verdrängt  werden  (Loeb). 
Im  tierischen  Organismus  überwiegt  jedoch  das  Kochsalz  im  Verhältnis 
zu  andern  Salzen  so  bedeutend,  daß  seine  Wirkungen  als  Muster¬ 
beispiel  für  die  reine  Salzwirhung.,  die  in  diesem  Kapitel  näher  be- 
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trachtet  werden  soll,  gelten  können.  Auch  das  Wasser  soll  hier  be¬ 
sprochen  werden,  da  seine  Wirkungen  denen  sehr  verdünnter  Salz¬ 
lösungen  entsprechen. 

Spezielle  Salzwirkiingen.  Wasser  und  hypotonische  Salzlösungen 
bringen,  wenn  sie  genügend  lange  mit  dem  Gewebe  in  Berührung 
kommen,  die  Zellen  zum  Aufquellen,  indem  sie  sie  wasserhaltiger  machen 
und  ihnen  einen  Teil  der  dilfundierbaren  Salze  entziehen.  Dadurch 
kann  Wasser  schädlich  wirken;  so  gehen  viele -Salzwasserfische  in  ge¬ 
wöhnlichem  und  Süßwasserfische  in  destilliertem  Wasser  zugrunde,  auch 
wenn  für  beständige  Luftzufuhr  gesorgt  ist  (Schmiedeberg).  Hyper¬ 
tonische  Lösungen  lassen  umgekehrt,  dadurch  daß  sie  Wasser  anziehen, 
das  Gewebe  schrumpfen. 

Doch  werden  nicht  alle  Gewebe  gleich  stark  angegriffen.  Auf  die 
menschliche  H^aiit  hat  Wasser  keinen  tieferen  Einfluß,  da  sie  von  dem 
Sekret  der  Talgdrüsen  durchzogen  ist,  das  das  Eindringen  von  Wasser 
hindert.  Nur  bei  sehr  langandauernden  Bädern  findet  eine  oberfläch¬ 
liche  Erweichung  statt,  hauptsächlich  an  den  Handflächen,  Fußsohlen 
und  Fingerspitzen,  wo  die  Talgdrüsen  fehlen.  Man  fand,  daß  hart- 
näckige  Ödeme  bei  Herz-  und  Nierenkrankheiten  oder  Emphysem  in 
Bädern  von  24stündiger  oder  längerer  Dauer  verschwinden  konnten, 
obwohl  die  Diurese  nicht  zunahm,  sondern  gelegentlich  sogar  kleiner 
wurde  als  vorher;  d.  h.  also  die  Wasserausscheidung  durch  die  Haut 
wurde  gesteigert.  Beim  Baden  in  stärkeren  Salzlösungen  wird  die 
Haut  gereizt.  Anfangs  wird  sie  blaß  und  blutarm,  aber  bald  wird  die 
Gefäßkontraktion  von  Hyperämie  und  Rötung  abgelöst.  Die  Herz¬ 
aktion,  die  zu  Beginn  beschleunigt  ist,  wird  langsam.  Man  hat  ge¬ 
funden,  daß  die  Harnstoffausscheidung  und  ebenso  die  Sauerstoffauf¬ 
nahme  und  Kohlensäureausscheidung  zunimmt.  Diese  Wirkungen  sind 
indessen  sehr  von  der  Temperatur  des  Bades  abhängig.  Resorption 
von  Salzen  durch  die  Haut  findet  nirgends  statt. 

Auf  Wundfliicheii  wirken  sowohl  hypo- wie  hypertonische  Lösungen 
reizend  und  erzeugen  Brennen,  isotonische  Lösungen  neutral  rea¬ 
gierender  Salze  verursachen  dagegen  keinen  Schmerz.  Sehr  konzen¬ 
trierte  Lösungen  trocknen  das  Gewebe,  gleichgültig  ob  es  lebend  oder 
tot  ist,  so  stark  aus,  daß  das  Wachstum  von  Mikroorganismen  verhindert 
wird.  (Beispiele:  Nahrungsmittel  werden  durch  Einsalzen  konserviert; 
Wundflächen  halten  sich  rein,  wenn  man  sie  mit  Zucker  bestreut; 
letzteres  ist  ein  altes,  in  der  vorantiseptischen  Zeit  gebräuchliches 
Wundmittel.) 

Die  gesunde  Magenschleimhaut  ist  undurchdringlich  für  Wasser, 
das  bekanntlich  nicht  im  Ventrikel  resorbiert  wird.  Namentlich  wenn 
die  Resistenz  der  ►Schleimhaut  durch  Krankheit  herabgesetzt  ist,  können 
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verdünnte  Salzlösungen  vermutlich  ein  Aufquellen  hervorbringen,  daß 
zum  Absterben  des  alten  und  zur  Regeneration  neuen  Epithels  führt. 
Man  erklärt  in  dieser  Weise  den  günstigen  Einfluß,  den  viele  salzarme 
Mineralwässer  bei  chronischem  Katarrh  haben.  Lösungen,  die  bedeutend 
konzentrierter  sind  als  das  Blut,  erzeugen  Reizsymptome,  Hyperämie, 
Schmerzen,  Übelkeit  und  Erbrechen.  Größere  Mengen  wasseranziehen¬ 
der  Salze  in  Substanz  rufen  akute  Gastroenteritis  hervor  (Selbstmorde 
in  China  mit  trockenem  Kochsalz).  Der  diätetische  Gebrauch  des 
Kochsalzes  beruht  außer  auf  seiner  Bedeutung  als  unentbehrliches  an¬ 
organisches  Nahrungsmittel  hauptsächlich  darauf,  daß  es  ein  dem  Ge¬ 
schmack  angenehmes  Gewürz  ist.  Im  Barm  rufen  konzentrierte  Lö¬ 
sungen  Reizung  und  Peristaltik  hervor  und  wirken,  wenn  das  Salz 
nicht  bald  resorbiert  wird,  abführend.  Schwer  resorbierbare  neutrale 
Salze  wirken  immer  abführend,  ob  sie  in  verdünnter  oder  konzentrierter 
Lösung  gegeben  werden;  sie  sollen  in  einem  besonderen  Kapitel  be¬ 
handelt  werden. 

Iluskelii  und  Nerven  sterben  in  hypo-  und  hypertonischen  Lö¬ 
sungen  bald  ab.  In  isotonischer  Kochsalzlösung  werden  Kontraktions¬ 
und  Leitungsfähigkeit  besser  bewahrt,  aber  doch  auch  hierin  verhältnis¬ 
mäßig  rasch  aufgehoben,  vermutlich  weil  die  Na-Ionen,  wie  oben  er¬ 
wähnt,  an  die  Stelle  anderer,  speziell  der  Calcium-  und  Kaliumionen 
treten.  Enthält  die  Lösung  auch  diese  Metallionen,  so  bleibt  die  Tätig¬ 
keit  der  Zelle  länger  erhalten.  So  kann  der  diastolische  Stillstand,  der 
bekanntlich  bald  eintritt,  wenn  das  isolierte  Froschherz  nur  mit  physio¬ 
logischer  Kochsalzlösung  gespeist  wird,  mit  Hilfe  der  Ring  ersehen 
Lösung,  die  zugleich  Natriumkarbonat,  Chlorcalcium  und  Chlorkalium 
enthält,  eine  Zeitlang  hinausgeschoben  werden. 

Die  roten  Blutkörperchen  schrumpfen  in  hypertonischen  Lösungen 
zusammen  und  quellen  in  hypotonischen  auf,  wenn  die  Lösungen  Salze 
enthalten,  die  nicht  oder  nur  schwer  in  sie  eindringen.  Sie  behalten 
aber,  wie  gesagt,  ihre  Größe  unverändert  bei  in  Lösungen,  die  mit  dem 
Serum  isotonisch  sind.  Für  die  Säugetiere  ist  das  eine  0,9proz.  Koch¬ 
salzlösung,  für  Frösche  eine  0,6proz.  Lösung. 

Der  osmotische  Druck  des  Blutes,  des  hauptsächlich  durch  die 
anorganischen  Salze  des  Serums  und  der  Blutkörperchen  bedingt  ist, 
hält  sich  mit  großer  Hartnäckigkeit  konstant.  Aufnahme  von  fester 
oder  flüssiger  Nahrung,  Durst,  große  FJüssigkeitsverluste,  Wasser¬ 
retention  bei  Herz-  oder  Nierenkrankheiten  verändern  den  Druck  nur 
innerhalb  sehr  enger  Grenzen.  Selbst  wenn  man  hypo-  oder  hyper¬ 
tonische  Lösungen  in  großer  Menge  direkt  in  eine  Vene  injiziert, 
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verschwindet  der  Überschuß  von  Wasser  oder  Salzen  sehr  rasch  aus 
dem  Blute. 
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Diese  vollkommene  Regulierung  wird  wahrscheinlich  durch  die  Kapillarwände 
und  Nieren  im  wesentlichen  auf  folgende  Weise  bewerkstelligt: 

Wenn  Wasser  und  hyputonisclie  Salxlbsimyen  ins  Blut  aufgenommen  worden 
sind,  Averden  die  Nieren  von  einem  wässerigen  Material  versorgt  und  sondern 
eine  vermehrte  Urinmenge  ab.  Schon  bevor  die  Diurese  begonnen  hat,  beobachtet 
man  den  Ausgleich  des  osmotischen  Drucks  auch  auf  andere  Weise:  es  tritt 
nämlich  Wasser  aus  den  Gefäßen  ins  Gewebe  aus  und  kehrt  von  dort,  wenn 
die  Diurese  in  Gang  gekommen  ist,  wieder  in  die  Gefäße  zurück.  Bei  Injektion 
von  großen  Mengen  isotonischer  Lösungen  ins  Blut  wird  dessen  osmotischer  Druck 
nicht  verändert,  aber  es  wird  in  dem  Sinn  verdünnt,  daß  das  gegenseitige  Ver¬ 
hältnis  von  Blutkörperchen  und  Serum  verschoben  wird.  Sollmanns  Versuche 
zeigen,  daß  auch  in  dieser  Hinsicht  eine  ausgeprägte  Tendenz  zur  Bewahrung 
der  normalen  Mengenverhältnisse  besteht.  Die  injizierte  Lösung  verschwindet 
aus  der  Blutbahn,  noch  ehe  irgendwelche  Diurese  eingetreten  ist;  sowohl  das 
Wasser  wie  die  Salze  haben  nach  wenigen  Minuten  zum  größten  Teil  die  Gefäße 
verlassen,  und  nach  U2  Stunde  ist  die  Zusammensetzung  des  Blutes  in  jeder  Hin¬ 
sicht  dieselbe  wie  vorher.  Später  kehren  sie  nach  und  nach  zurück  und  werden 
unter  gesteigerter  Diurese  durch  die  Nieren  ausgeschieden.  Biingt  man  eine 
hypertonische  Salzlösung  ins  Blut,  so  erfolgt  rasch  ein  starker  Zustrom  von  Wasser 
aus  dem  Gewebe  in  die  Gefäße,  so  daß  das  Gewebe  austrocknet  (dies  ruft  das 
bekannte  Durstgefühl  hervor),  und  die  vorläufig  im  Blut  gebildete  Salzlösung 
wird  durch  eine  rasch  eintretende  Diurese  ausgeschieden.  Ein  Teil  des  injizierten 
Salzes  diffundiert  zunächst  ins  Gewebe  und  kehrt  später  in  Form  verdünnter 
Lösungen  zurück,  die  ebenfalls  durch  den  Urin  ausgeschieden  werden.  Das 
schließliche  Resultat  der  Salzdiurese  ist  also,  wenn  der  Durst  nicht  gestillt  wird, 
daß  der  Organismus  Wasser  verliert.  Die  reine  Salzdiurese  wird  bei  einer  Reihe 
von  Salzen  dadurch  unterstützt,  daß  sie  das  Niereuepithel  zu  einer  lebhafteren 
Sekretion  anspornen. 

Injiziert  man  große  Mengen  konzentrierter  Salzlösungen  subkutan  oder  intra¬ 
venös,  so  erhält  man  die  extremsten  osmotischen  Wirkungen.  Die  roten  Blut¬ 
körperchen  trocknen  aus,  schrumpfen  und  ballen  sich  zu  Thromben  zusammen, 
die  die  feineren  Gefäße  ausfüllen.  Bei  Säugetieren  stellt  sich  Steigerung  der 
Reflexerregbarkeit  ein,  Tremor  und  motorische  Schwäche,  später  Bewußtlosigkeit 
und  Koma,  begleitet  von  Krämpfen,  die  immer  häufiger  werden  und  in  Tetanus 
enden.  Der  Blutdruck  hält  sich  bis  kurz  vor  dem  Tode,  der  meist  im  Anschluß 
an  einen  starken  Krampfanfall  eintritt,  ziemlich  unverändert.  Die  Symptome 
sind  ungefähr  dieselben  bei  allen  indifferenten  Salzen  und  ebenso  auch  bei 
andern  wasserabsorbierenden  Substanzen,  z.  B.  Zucker.  Sie  beruhen  wahr¬ 
scheinlich  darauf,  daß  dem  Zentralnervensystem  Wasser  entzogen  wird  (vgl.  das 
Auftreten  von  Krämpfen  infolge  von  Austrocknung  des  Organismus  bei  starker 
Diarrhöe  und  Cholera). 

Der  Urin.  Wasser  sowie  Losungen  indifferenter,  leicht  resorbier¬ 
barer  Salze,  mögen  sie  verdünnt  oder  konzentriert  sein,  steigern  die 
Tlrinmenge.  Auch  die  Zusammensetzung  des  Urins  wird  verändert. 
Größere  Salzmengen,  die  eine  lebhafte  Diurese  erzeugen,  haben,  wenn 
man  gleichzeitig  durch  genügende  Wasserzufuhr  die  Austrocknung  der 
Gewebe  verhindert,  etwas  verminderte  Ausscheidung  von  Stickstoff  zur 
Folge.  Gibt  man  dagegen  zur  Ausscheidung  der  Salze  ungenügende 
Wassermengen,  so  daß  das  Wasser  den  Geweben  entnommen  werden 
muß,  so  tritt  erhöhter  Eiweißverbrauch  und  vermehrte  Harnstoffaus- 
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Scheidung  auf.  Diese  ist  also  keine  direkte  Salz  Wirkung,  sondern  Ver¬ 
trocknungsfolge.  Nach  reichlichem  Wassertrinken  hat  der  Urin  ein 
niedriges  spezifisches  Gewicht,  blasse  Farbe  und  ist  relativ  arm  an 
festen  Bestandteilen.  Die  absolute  Menge  oder  Tagesmenge  der  Salze 
ist  dagegen  gesteigert,  denn  das  vom  Blut  an  das  Gewebe  abgegebene 
Wasser  kehrt  in  Form  verdünnter  Salzlösungen  in  die  Gefäße  zurück, 
d.  h.  die  Gewebe  werden  ausgewaschen.  Auch  die  absolute  Menge  der 
stickstoffhaltigen  Bestandteile,  speziell  des  Harnstoffes,  steigt,  was  man 
dahin  gedeutet  hat,  daß  Wasser  den  Eiweißumsatz  steigere.  Ob  der 
Einfluß  so  bedeutend  ist,  wie  angenommen  wird,  ist  zweifelhaft,  denn 
in  der  Regel  sinkt  schließlich  die  Harnstoffmenge  wieder  trotz  fort¬ 
gesetzter  Diurese;  dies  zeigt,  daß  die  zuerst  auftretendo  Mehraus¬ 
scheidung  zum  Teil  jedenfalls  davon  herrührt,  daß  Harnstoff  und  ähn¬ 
liche  Stoffwechselprodukte  gleich  den  Salzen  nur  ausgewaschen  werden 
(Organismusauswaschung).  Bei  chemischen  Umsetzungen  zwischen  den 
eigenen  Salzen  des  Körpers  und  dem  eingeführten  Salz  ändert  sich 
auch  das  Verhältnis  zwischen  den  anorganischen  Bestandteilen  des 
Urins.  Von  besonderer  Bedeutung  ist  das  Verhalten  der  Kaliumsalze 
zum  Kochsalz  des  Blutes.  Es  findet  eine  teilweise  Umsetzung  nach 
folgendem  Schema  statt:  K2CO3  +  2NaCl  =  2KC1 -|- Na2C03.  Aus  dem 
einen  Salz  entstehen  also  zwei  Salze,  die  beide  als  überflüssig  aus¬ 
geschieden  werden  sollen,  und  beide  legen  Beschlag  auf  Wasser;  daher 
wirlcen  die  Kaliumsalze  stärker  diuretisch  als  die  Natriumsalze.  Bei 
ständiger  Zufuhr  von  Kaliumsalzen  verarmt  der  Organismus  schließlich 
an  Chlornatrium  und  es  stellt  sich  ein  ausgesprochener  Kochsalzhunger 
mit  dem  Drang  nach  stark  gesalzener  Nahrung  ein. 

Bunge  zeigt  an  einer  Keihe  sehr  interessanter  Beispiele,  wie  bei  Menschen 
und  Tieren,  die  sich  vorwiegend  oder  ausschließlich  von  der  kaliumreichen 
Pflanzennahrung  nähren,  ein  starker  Drang  nach  Kochsalz  vorhanden  ist,  während 
der  Kochsalzbedarf  bei  animalischer  Kost,  die  verhältnismäßig  viel  reicher  an 
Natrium  ist,  sehr  gering  ist.  Die  pflanzenfressenden  Haustiere,  z.  B.  Kuh  oder 
Pferd,  verzehren  wie  bekannt  reines  Kochsalz  mit  Begier,  während  Hund  oder 
Katze  Widerwillen  gegen  gesalzenes  Fleisch  äußern.  In  vielen  Reisebeschreibungen 
wird  berichtet,  daß  Salz  bei  wilden  Volksstämmen,  die  eine  vegetarische  Lebens¬ 
weise  führen,  ein  hochgeschätzter  Artikel  sei.  Von  den  fleischessenden  Jäger- 
und  Nomadenstämrnen,  die  nicht  säen  und  ernten,  sondern  von  Fleisch  und  Milch 
ihrer  Herde  leben,  wird  es  nicht  vermißt  oder  ist  sogar  so  überflüssig,  daß  das 
Wort  Salz  in  ihrem  Sprachschatz  gar  nicht  vorkommt.  In  abgeschwächtem  Grade 
kommt  dasselbe  bei  den  Kulturnationen  zum  Vorschein:  es  besteht  ein  bedeutender 
Unterschied  im  Salzverbrauch  zwischen  der  ackerbauenden,  Pflanzenkost  essenden 
Landbevölkerung  und  den  fleischessenden  Stadtbewohnern;  so  wird  laut  statistischen 
Angaben  in  Frankreich  auf  dem  Lande  dreimal  so  viel  Kochsalz  pro  Individuum 
verbraucht  wie  in  den  Städten. 

Therapeutische  Anwendung.  Kochsalz  in  Substanz  wird  inner¬ 
lich  als  Brechmittel  und  bei  Lungenblutungen  angewandt.  Die  hämo- 
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statische  Wirkung  beruht,  wie  angenommen  wird,  darauf,  daß  die  Er¬ 
regung  der  Vagusendigungen  des  Magens  reflektorisch  Verengerung 
der  kleinen  Lungenarterien  hervorruft.  Größere  Mengen  trocknen 
Kochsalzes,  z.  B.  V4  —  V2  Kdo,  erzeugen  wie  jede  andere  wasseranziehende 
Substanz  heftige  Gastroenteritis,  die  mit  dem  Tode  enden  kann.  Zu¬ 
satz  von  Kochsalz  zu  einem  Klysma  erhöht  die  laxierende  Wirkung. 
Bei  Kollaps  Zuständen  und  bei  großen  Flüssiglceitsv  er  lüsten,  z.  B.  bei 
Cholera  oder  bei  Blutungen  im  Verlauf  von  Operationen  oder  Geburten, 
injiziert  man  subkutan  oder  intravenös  physiologische  Kochsalzlösung, 
um  den  Blutdruck  zu  heben.  In  den  letzten  Jahren  ist  man  darauf 
aufmerksam  geworden,  daß  nach  solchen  Injektionen,  namentlich  bei 
Kindern,  sehr  häufig  Fieber  auftritt,  das  sogenannte  „Kochsalzfieber“. 
Die  Ursache  ist  nicht  völlig  festgestellt.  Mehrere  Verfasser  meinen, 
das  Fieber  werde  durch  Bakterien  oder  Bakterientoxine  im  Wasser 
hervorgerufen  und  könne  bei  Anwendung  von  sterilem,  frisch  destillier¬ 
tem  Wasser  vermieden  werden.  Eine  andere  Erklärung  geht  darauf 
hinaus,  daß  die  reine  Kochsalzlösung  —  die  ja  wie  eben  entwickelt 
nur  physikalisch,  nicht  physiologisch  isotonisch  ist  —  Störungen  in  der 
chemischen  Zusammensetzung  der  Gewebe  und  damit  Zellenschädigungen 
hervorbringt,  wodurch  „pyrogene“  Stoffe  gebildet  werden.  Zugunsten 
dieser  Erklärung  spricht  die  Beobachtung,  daß  Calciumsalze  das  Koch, 
salzfieber  auf  heben  (Heubner  u.  a.)  und  daß  calciumfällende  Säuren 
Temperaturerhöhung  hervorrufen  (Starkenstein).  Jedenfalls  erscheint 
es  rationell,  wenn  größere  Mengen  intravenös  injiziert  werden  sollen, 
die  Ringer  sehe  Lösung  zu  benutzen,  die  außer  Kochsalz  auch  Natrium¬ 
karbonat,  Kaliumchlorid,  und  Calciumchlorid  enthält  (Zusammensetzung 
siehe  unter  „Präparate“). 

Seine  größte  medizinische  Bedeutung  hat  das  Chlornatrium  als 
Bestandteil  vieler  natürlicher  Mineralwässer.  Man  versteht  darunter 
Lösungen,  die  dadurch  entstanden  sind,  daß  Wasser  während  seiner 
Passage  durch  verschiedene  Erdschichten  Salze  und  oft  zugleich  be¬ 
deutende  Mengen  Kohlensäure  aufgenommen  hat.  Sie  werden  teils 
äußerlich  zu  Bädern,  teils  zu  methodischen  Trinkkuren  benutzt. 

Ob  von  den  verschiedenen  Salzen  jedes  seinen  spezifischen  Reiz 
auf  die  Haut  ausübt,  ist  unbekannt.  Vermutlich  ist  ihr  Verhalten  dem 
Wasser  gegenüber  das  Bestimmende,  so  daß  die  Salze,  die  am  stärksten 
wasseranziehend  sind,  z.  B,  Chlorcalcium,  die  wirksamsten  sind. 

Die  Bestandteile,  die  in  einem  Mineralwasser  nur  in  sehr  geringer 
Menge  vorhanden  sind,  spielen  bei  Badelcuren  keine  Rolle.  Uber  diesen 
Punkt  scheint  noch  vielfach  Unklarheit  zu  herrschen;  in  den  Prospekten 
der  Kurorte  sieht  man  oft  Milligramme  von  Jod-  und  Bromverbindungen 
sorgfältig  hervorgehoben,  ebenso  wie  ein  kleiner  Eisengehalt  benutzt 
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wird,  um  von  „Stahlbädern“  zu  sprechen.  Da  die  Salze  nicht  resorbiert 
w'erden  und  in  sehr  verdünnter  Lösung  auch  nicht  auf  die  Haut  wirken, 
sind  die  Bäder  in  salz-  und  kohlensäurearmen  Wässern  wie  Bäder  in 
gewöhnlichem  Wasser  anzusehen,  d.  h.  sie  wirken  nur  durch  ihre  Tem¬ 
peratur,  nicht  durch  ihre  chemischen  Bestandteile.  Ferner  ist  es  selbst¬ 
verständlich  gleichgültig,  ob  die  Mineralwässer  warm  der  Erde  ent¬ 
strömen  oder  durch  Steinkohle  erwärmt  werden.  Der  „natürlichen 
Wärme“  oder  etwa  gar  der  Erwärmung  durch  die  Sonne  besondere  Be¬ 
deutung  zuzuschreiben,  ist  Aberglaube. 

Bei  innerlichem  Gebrauch  kommen  zum  Teil  der  osmotische  Druck 
oder  die  Konzentration  der  Wässer,  zum  Teil  die  spezifischen  Wirkungen 
der  einzelnen  Salze  in  Betracht.  Auch  hier  sind  die  in  verschwinden¬ 
der  Menge  vorhandenen  Bestandteile  wahrscheinlich  bedeutungslos  und 
Bezeichnungen  wie  Jodwässer  und  Bromwässer  meist  inkorrekt,  weil 
Jod  und  Brom  in  der  Regel  nur  in  Mengen  vorhanden  sind,  denen 
höchstens  von  homöopathischer  Seite  Wirkungen  zugeschrieben  werden 
können.  Eins  der  bekanntesten  „Jodwässer“  enthält,  um  ein  Beispiel 
zu  nennen,  in  1  Liter  etwa  9,5  g  Chlornatrium  und  nur  4  mg  Jodsalz; 
man  müßte  von  diesem  Wasser  ungefähr  75  Liter  trinken,  um  so  viel 
Jod  aufzunehmen,  wie  in  einem  Eßlöffel  einer  Jodkaliumlösung  von 
5 : 250  enthalten  ist,  und  um  eine  den  üblichen  3  Eßlöffeln  entsprechende 
Dosis  zu  erreichen,  müßte  der  Patient  etwa  200  Liter  konsumieren. 
Daß  die  Kurorte,  trotz  der  minimalen  Salzmengen,  mit  denen  oft  ope¬ 
riert  wird,  bei  vielen  Krankheiten  Resultate  erreichen,  die  eine  andere 
Behandlung  nicht  aufweisen  kann,  erklärt  sich  daraus,  daß  sie  außer 
den  Wässern  viele  andere  Hilfsmittel  besitzen,  auf  die  man  im  Hause 
des  Patienten  verzichten  muß.  Veränderte  klimatische  Verhältnisse, 
regelmäßiges  Leben,  Körperbewegung,  Aufenthalt  in  freier  Luft,  zweck¬ 
mäßige  Diät,  Befreiung  von  allen  Lasten  des  täglichen  Lebens,  bei 
nervösen  Leiden  die  Suggestion,  die  der  Glaube  an  die  heilende  Macht 
der  Quellen  ausübt,  und  nicht  zum  wenigsten  die  auf  Massenbehand¬ 
lung  weniger  Krankheitsgruppen  sich  gründende  Erfahrung  der  Bade¬ 
ärzte  —  alles  das  sind  Faktoren,  die  mehr  als  genügend  sind,  den 
Nutzen  der  Badereisen  verständlich  zu  machen. 

Die  wichtigsten  Indikationen  für  Kochsalzwässer  sind  folgende. 

Chronischer  Magen-  und  DarmJcatarrh.  Man  benutzt  hierbei  die 
schwächeren  Kochsalzwässer  zu  Trinkkuren,  die  man  als  ein  Baden 
der  Schleimhäute  ansehen  kann.  Die  Wässer  begünstigen,  ob  sie  eine 
größere  oder  geringere  Konzentration  als  das  Blut  haben,  nach  dem, 
was  oben  über  die  lokale  Wirkung  der  Salzlösungen  auf  Schleimhäute 
gesagt  ist,  die  Abstoßung  des  pathologisch  veränderten  Epithels.  Die 
Magenverdauung  wird  nach  neueren  Versuchen  etwas  durch  Chlor- 
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natrium  gehemmt,  und  die  Acidität  des  ^lageninlialtes  nimmt  ab,  da, 
namentlich  wenn  die  Salzlösung  nicht  sehr  verdünnt  ist,  eine  Aus¬ 
scheidung  alkalisch  reagierender  Flüssigkeit  in  den  Magen  erfolgt. 
Die  Resorption  wird  nach  Br  an  dis  Versuchen  durch  mittelstarke,  z.  B. 
2proz.  Lösungen,  die  die  Magenschleimhaut  mäßig  reizen,  befördert. 
Chlornatrium  wird  auf  allen  Schleimhäuten  ausgeschieden,  und  man 
nimmt  an,  daß  es  das  Sekret  dünnflüssiger  und  schleimauflösend  macht. 
Darauf  basiert  die  Anwendung  bei  chronischen^  trochenen  Katarrhen 
in  den  Luftwegen  und  bei  Schleimhauthatarrhen  in  den  iv eiblichen 
Genitalorganen  (Endometritis,  Sterilität,  Neigung  zu  Abort).  Ein  großes 
Kontingent  zur  Klientel  der  Kochsalzbrunnen  stellen  Stoff wechsel- 
erlcr ankling en^  namentlich  die  harnsaure  Diathese  und  der  chronische 
Kheumatismus.  Bei  der  letztgenannten  Krankheitsgruppe  werden  die 
stärkeren  hautreizenden  Wässer  angewandt;  eine  Hauptrolle  spielt  hier 
die  Temperatur  der  Bäder.  Bei  Arthritis  urica  ist  die  erste  Wirkung 
der  Badebehandlung  oft  ein  akuter  Anfall  (während  des  Badens  wird 
wie  während  der  gewöhnlichen  Podagraanfälle  die  Ausscheidung  von 
Uraten  gesteigert),  aber  daß  schließliche  Resultat  scheint  oft  eine 
längere  anfallfreie  Periode  zu  sein.  Bei  Adipositas  werden  oft  Hom¬ 
burgs  oder  Kissingens  schwache  Kochsalzwässer  empfohlen  (in  Ver¬ 
bindung  mit  vernünftig  geregelter  Lebensweise).  Welche  Rolle  die 
eigentliche  Trinkkur  an  diesen  Orten  für  die  Abmagerung  spielt,  ist 
zweifelhaft. 

Skrofulöse  Leiden  der  verschiedensten  Art,  namentlich  Lymph- 
drüsentuberkulose,  werden  mit  den  stärkeren  Kochsalzwässern  behandelt. 
Häufiger  als  nach  den  alten  Spezialkurorten  (z.  B.  Kreuznach)  schickt 
man  mit  derartigen  Leiden  behaftete  Patienten  jetzt  in  besondere  am 
Meer  gelegene  Kuranstalten,  Küstensanatorien,  wo  das  Baden  in  Ver¬ 
bindung  mit  der  Einwirkung  der  reinen,  salzhaltigen  Luft,  dem  Frei¬ 
luftleben,  der  Abhärtung  und  chirurgischer  Behandlung  oft  zu  sehr 
günstigen  Resultaten  führt.  Von  Hautkrankheiten  werden  die  auf 
tuberkulöser  Grundlage  beruhenden  am  besten  beeinflußt.  Bei  andern 
Hautkrankheiten,  z.  B.  chronischen  Ekzemen^  kann  die  Hautreizung 
nützlich  wirken,  indem  sie  die  Zirkulation  und  Ernährung  der  Haut 
verbessert,  kann  aber  auch  Exazerbationen  hervorrufen. 

Präparate. 

Natrium  chloratum,  Natriumchlorid,  Chlornatrium,  Kochsalz,  NaCl.  Weiße 
Würfel,  löslich  in  2,9  Teilen  Wasser  von  gewöhnlicher  Temperatur,  nur  wenig 
mehr  in  kochendem  Wasser  löslich.  Innert,  als  Brechmittel  1 — 2  Teelöffel  des 
trockenen  Salzes.  Äußert,  zu  einem  Klistier  1 — 2  Eßlöffel  auf  V2 — 1  Wasser, 
zur  Inhatation  1 — 2proz.  Lösung.  Zu  einem  Vollbad  für  Erwachsene  (etwa  250  bis 
3001  Wasser)  nimmt  man  5 — 10  Kilo  des  unreinen  braunen  „spanischen  Salzes“ 
oder  Steinsalz,  wo  dies  billiger  ist. 
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Solutio  Natrii  chlorati  phijsiologiea,  physiologische  Kochsalzlösung.  Sterilisierte 
Lösung  auf  1000  g  8  Natriumchlorid  und  1,5  Natriumkarbonat  enthaltend.  Äitßerl. 
zu  subkutanen  oder  intravenösen  Infusionen  V2 — 1  Liter  oder  mehr. 

Ringersehe  Lösung:  Es  gibt  mehrere  Rezepte,  z.  B.  Natriumchlorid  8,0,  Natrium¬ 
karbonat  1,0,  Calciumchlorid  0,1,  Kaliumchlorid  0,075,  Wasser  ad  1000. 

Natürliehe  Koehsalzwässer.  Chlornatriiim  findet  sich  in  den  meisten  Mineral¬ 
wässern,  aber  nur  die,  wo  es  den  Hauptbestandteil  bildet,  heißen  Kochsalzwässer. 
Man  unterscheidet  zwischen  schtvachen  Quellen,  die  unter  1,5%  Kochsalz  enthalten 
und  innerlich  wie  äußerlich  angewandt  werden  (zum  Trinken  dienen  vorzugsweise 
die  kohlensäurereichen)  und  stärkeren  Quellen  und  Solen,  die  bis  zu  25—26% 
Chlornatrium  enthalten  und  ausschließlich  zu  Badekuren  dienen  (an  manchen 
Orten  werden  auch  aus  den  konzentrierten  Quellen  durch  Verdünnung  und  Ein¬ 
pressen  von  Kohlensäure  Trinkwässer  bereitet). 

1.  Schwache  Kochs alzivüss er :  Kissingen  in  Unterfranken  (0,2 — 1,2%),  Hom¬ 
burg  in  Hessen-Nassau  (0,3 — 1%),  beide  sehr  kohlensäurereich,  Salzschlirf  in 
Hessen-Nassau  (etwa  1%)  und  Kreuznach  in  der  Rheinprovinz  (0,6  — 1,4%), 
sämtliche  mit  kalten  Quellen.  Zu  den  wichtigsten  warmen  Kochsalzquellen 
gehören  Wiesbaden  in  Hessen-Nassau  mit  dem  berühmten,  reichströmenden  Koch¬ 
brunnen  (0,7%,  68^)  nnå  Baden-Baden  im  Großherzogtum  Baden  (mehrere  Quellen 
mit  etwa  0,2%  NaCl  und  zwischen  44— 64o  schwankenden  Temperaturen). 

2.  Stärkere  Kochsalzwasser :  Nauheim  in  Hessen-Darmstadt  (1,7—  2,40/0,  28- 
350),  Oeynhausen  in  Westfalen  (2,8 — 3,3 o/q,  27 — 34o)  und  mehrere  andere  deutsche 
Kurorte.  Sehr  reichhaltige  Kochsalzwässer  finden  sicti  in  Bex  im  Kanton  Waadt 
im  Rhonetal,  Ischl  im  Salzkammergut,  Beichenhall  in  Bayern.  Mehrere  dieser 
Wässer  entspringen  aus  Salzgruben  und  sind  nahezu  gesättigte  Lösungen  mit 
einem  Kochsalzgehalt  von  25 — 26o/o.  Aus  den  Kochsalzwässern  wird  die  sogenannte 
„Mutterlauge“  hergestellt,  indem  man  sie  solange  eindampft,  bis  das  Kochsalz 
auskristallisiert;  die  zurückbleibende  konzentrierte  Flüssigkeit  enthält  also  die 
leichter  löslichen  Salze.  Bei  noch  weiterer  Eindampfung  erhält  man  das  sogenannte 
Mutterlaugensalz.  Die  bekannte  „Kreuznacher  Mutterlauge“,  die  früher  in  alle 
Welt  versandt  wurde,  jetzt  aber  mehr  und  mehr  durch  gewöhnliches  Salz  oder 
Staßfurter  Salz  ersetzt  wird,  enthält  etwa  33 0/0  Chlorcalcium,  30/0  Chlormagnesium, 
Chlorkalium  und  Chlorlithium,  beide  in  einer  Menge  von  etwa  lö'Vo  und  gegen 
ßo/o  Bromkalium,  aber  nur  wenig  über  3o/o  Kochsalz. 

Die  Kochsalzmenge  des  Meerwassets  variiert  in  den  verschiedenen  Kurorten 
je  nach  der  geographischen  Lage  stark.  Es  enthält  im  westlichen  Teile  der  Ost¬ 
see  etwa  1%,  in  der  Nordsee  gegen  2,5%  und  im  Mittelmeer  3—4%  Chlornatrium. 
Sehr  besuchte  Seebäder  sind  Fand,  Helgoland,  Scheveningen,  Ostende,  Trouville, 
sämtlich  an  den  Küsten  der  Nordsee  und  des  Kanals  gelegen,  sowie  Biarritz  im 
Golf  von  ßiskaya. 

3,  Schwer  resorbierbare  Salze.  Gruppe  des 

Glaubersalzes. 

Die  Alkalisalze  verhalten  sich,  was  ihre  Resorption  im  Darm  an¬ 
geht,  verschieden.  Im  Gegensatz  zu  Chloriden,  Bromiden,  Jodiden  und 
Nitraten,  überhaupt  den  Salzen  einbasischer  Säuren,  die  sehr  leicht 
aufgenommen  werden,  ins  Blut  übergehen  und,  wie  im  vorigen  Kapitel 
gezeigt  worden  ist,  diuretisch  wirken,  werden  eine  Reihe  Alkalisalze 
der  zwei-  und  dreibasischen  Säuren  sehr  langsam  resorbiert.  Sie  ver- 
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bleiben  nicht  nur  selber  im  Darm,  sondern  verhindern  auch,  daß  das 
dort  vorhandene  Wasser  resorbiert  wird.  Der  Darminhalt  bleibt  dünn¬ 
flüssig,  wird  im  Dickdarm  nicht  eingedickt  und  wird  entleert,  ohne  daß 
eine  stärkere  Peristaltik  notwendig  ist.  Die  leicht  löslichen,  aber 
schwer  resorbierbaren  Alkalisalze  wirken  daher  laxierend;  man  nennt 
sie  salinische  Ahführmittel  oder  nach  ihrem  bekanntesten  Vertreter 
die  Glaubersalzgruppe.  Die  wichtigsten  hierher  gehörenden  Substanzen 
sind  die  Sulfate^  Phosphate^  Tartrate  und  Citrate  der  Alkalimetalle 
sowie  das  Magnesiumsiilfat. 

Wirkungen.  Das  Charakteristische  an  diesen  Salzen  im  Vergleich 
mit  den  vegetabilischen  Abführmitteln  ist  also,  daß  sie  Darmentleerungen 
hauptsächlich  dadurch  herbeiführen,  daß  sie  die  Wasserre Sorption  ein¬ 
schränken.  Daß  sie  diese  Wirkung  haben,  ist  experimentell  bewiesen: 
gibt  man  Hunden  mit  Blinddarmfistel  gleiche  Mengen  isotonischer 
Kochsalz-  und  Glaubersalzlösungen,  so  erscheint  von  der  Kochsalzlösung 
nichts  in  der  Fistel,  da  sie  unterwegs  resorbiert  wird,  während  vor 
Ablauf  einer  Stunde  75 — 90  ^/o  der  Glaubersalzlösung  durch  die  Öffnung 
ausfließen.  Wasser  ist  folglich  für  die  Wirkung  notwendig;  gewöhnlich 
rufen  die  Salze  indessen  auch,  wenn  sie  in  trockenem  Zustande  gegeben 
werden,  Abführung  hervor,  weil  im  Darmkanal  meist  ein  genügender 
Wasservorrat  vorhanden  ist;  läßt  man  aber  das  Tier  erst  dursten,  bis 
dieser  verbraucht  ist,  so  bleiben  die  sonst  laxierenden  Glaubersalzdosen 
ohne  Wirkung.  —  Wahrscheinlich  kommt  auch  eine  leichte  Schleim¬ 
hautreizung  zustande,  und  die  dadurch  ausgelöste  Peristaltik  und  ge¬ 
steigerte  Sekretion  trägt  dazu  bei,  den  Darminhalt  dünnflüssig  zu 
machen.  Ferner  entstehen  bei  der  teilweisen  Reduktion  der  Sulfate 
im  Darm  kleine  Mengen  Schwefelwasserstoff,  aber  im  ganzen  wirken 
die  Salze  minder  reizend  und  verursachen  weniger  Hyperämie  und 
Schmerzen  als  die  vegetabilischen  Abführmittel. 

Daß  die  abführenden  Salze  das  Wasser  im  Darmkanal  zurück- 
kalten^  hängt  einfach  davon  ab,  daß  sie  stärker  Wasser  anziehen  als 
die  Zellen.  Ihr  Verhalten  im  Darm  zeigt  in  dieser  Hinsicht  eine  voll¬ 
kommene  Übereinstimmung  mit  ihrem  Verhalten  gegenüber  toten 
kolloiden  Substanzen.  Legt  man  dünne,  homogene  Leim-  oder  Gela¬ 
tineplatten  oder  Stücke  von  einer  tierischen  Membran  (Schweinsblase) 
in  verschiedene  Salzlösungen,  so  nehmen  sie  Wasser  in  höchst  ver¬ 
schiedener  Menge  auf,  so  daß  sich  die  Salze  in  eine  Reihe  ordnen 
lassen,  deren  äußerste  Glieder  auf  der  einen  Seite  von  Chloriden  und 
andern  Salzen  einbasischer  Säuren,  auf  der  anderen  Seite  von  Sulfaten, 
Phosphaten  usw.  gebildet  werden.  In  Lösungen  der  erstgenannten 
Salze  nehmen  Leimplatten  und  Membranstücke  viel  Wasser  auf  (quellen 
stark),  in  Lösungen  der  letztgenannten  weit  weniger,  denn  je  stärker 
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das  Wasser  von  den  Salzen  mit  Beschlag  belegt  wird,  desto  weniger 
bleibt  für  die  kolloide  Substanz  übrig. 

Ob  Glaubersalz  usw.  nur  Wasser  zurückhalfen  oder  ob  sie  zugleich 
eine  Ausscheidung  von  Wasser  aus  dem  Blut  in  den  Darm  hewirhen^ 
ist  eine  oft  erörterte  Frage.  Versuche  mit  isolierten  Darmschlingen 
haben  wechselnde  Resultate  ergeben.  Wahrscheinlich  ist  es  von  Be¬ 
deutung,  wie  viel  Wasser  sich  gleichzeitig  mit  den  Salzen  im  Ver¬ 
dauungskanal  befindet.  Sind  sie  in  verdünnten,  hypotonischen  Lösungen 
vorhanden,  so  wird  erst  Wasser  resorbiert,  bis  die  Lösung  mit  dem 
Blut  isotonisch  geworden  ist,  dann  verbleibt  der  Rest  des  Wassers  im 
Darm.  Sind  sie  dagegen  in  konzentrierten,  hypertonischen  Lösungen 
anwesend,  so  vermögen  sie  vermutlich  Wasser  aus  dem  Blut  anzuziehen, 
namentlich  wenn  dieses  seinen  Verlust  leicht  aus  außergewöhnlichen 
Quellen,  z.  B.  pathologischen  Flüssigkeitsansammlungen,  decken  kann. 
Daß  Ödeme  beim  Gebrauch  abführender  Salze  verschwinden,  braucht 
indessen  nicht  auf  eine  Wasserabsorption  aus  dem  Blute  zu  deuten, 
sondern  kann  auch  darin  seine  LFrsache  haben,  daß  der  normale  Wasser¬ 
verlust  durch  Haut,  Lungen  und  Nieren  austrocknend  wirkt,  wenn  der 
Zufluß  aus  dem  Darm  gehemmt  ist. 

Man  hat  auf  verschiedene  Weise  versucht  herauszufinden,  warum 
die  Sulfate  und  die  verwandten  Salze  so  scJiiver  resorbiert  werden. 
Hofmeister  hat  in  sehr  umfassenden  Untersuchungen  Resultate  er¬ 
halten,  die  auf  ein  gesetzmäßiges  Verhältnis  zwischen  der  Resorption 
der  Salze  und  ihrer  Wirkung  auf  gelöstes  Eiweiß  (Globuline)  deuten. 
Er  fand,  daß  die  schwer  resorbierbaren  Salze  viel  stärker  eiweißfäliend 
wirkten  als  die  leicht  resorbierbaren,  vermutlich  weil  sie  stärker  Wasser 
anziehen  und  daher  dem  Eiweiß  das  Wasser,  worin  es  gelöst  ist,  ent¬ 
ziehen.  Eine  Eiweißfällung  in  der  lebenden  Schleimhaut  läßt  sie 
schrumpfen  und  macht  sie  weniger  durchlässig;  nach  dieser  Auffassung 
ist  es  also  in  letzter  Instanz  die  Wasserattraktion  der  Salze,  die  den 
Grund  für  die  langsame  Resorption  bilden.  Wallace  und  Cushny 
machen  darauf  aufmerksam,  daß  die  schwer  resorbierbaren  Alkalisalze 
alle  Säureionen  enthalten,  die  unlösliche  oder  sehr  wenig  lösliche 
Calciumsalze  bilden;  man  könnte  sich  denken,  daß  die  Ursache  für  die 
erschwerte  Resorption  darin  läge,  daß  sie  in  der  Schleimhaut  einen 
Niederschlag  oder  einen  feinen  Belag  einer  unlöslichen  Verbindung 
hervorbrächten,  die  den  Weg  versperrt.  Diese  Hypothesen  sind  nicht 
ausreichend,  denn  da  Eiweiß  und  Calcium  überall  vorhanden  sind, 
müßte  man  erwarten,  daß  alle  Zellen  sich  gleich  verhielten.  Dies  ist 
jedoch  nicht  der  Fall.  Die  Pleura  resorbiert  Magnesiumsulfat  und 
Natriumsulfat  ebenso  rasch  wie  Chlornatrium  und  verschiedene  von 
den  abführenden  Salzen  dringen  leicht  in  die  roten  Blutkörperchen  ein. 
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Das  abweichende  Verhalten  der  Darmschleimhaut  bleibt  daher  noch 
immer  unerklärt. 

Gibt  man  Glaubersalz  oder  Bittersalz  in  so  großen  Dosen,  daß  die 
abführende  Wirkung  rasch  eintritt,  so  findet  man  fast  die  ganze  Salz¬ 
menge  in  den  flüssigen  Entleerungen  wieder,  und  die  Diurese  nimmt 
ab.  Gibt  man  sie  in  sehr  verdünnter  Losung,  in  so  kleinen  Dosen, 
daß  sie  nicht  abführend  wirken,  oder  verlängert  man  ihren  Aufenthalt 
im  Darm  durch  Opium,  so  werden  sie  nach  und  nach  resorbiert,  ins 
Blut  aufgenommen,  durch  die  Nieren  ausgeschieden  und  bewirken  wie 
die  leicht  resorbierbaren  Salze  eine  Steigerung  der  Diurese. 

Da  die  Salze  in  verdünnter  Lösung  teilweise  in  Ionen  zerlegt  sind,  kommt 
nicht  nur  die  Eesportion  des  ganzen  Moleküls,  sondern  auch  die  der  Ionen  in 
Betracht.  Von  den  positiven  Ionen  werden  Kalium  und  Natrium  sehr  rasch  re¬ 
sorbiert,  Magnesium  sehr  langsam,  von  den  negativen  am  schnellsten  Chlor  und 
dann  mit  abnehmender  Geschwindigkeit  Brom  und  Jod,  SO4  dagegen  sehr  lang¬ 
sam.  Vom  Glaubersalz  wird  also  der  basische  Teil  am  schnellsten  resorbiert,  so 
rasch,  daß  der  Urin  alkalische  Reaktion  annehmen  kann,  vom  Magnesiumsulfat 
dagegen  die  Säureionen,  weshalb  man  in  den  Fäzes  relativ  mehr  Mg  als  SO4,  im' 
Urin  dagegen  das  umgekehrte  Verhältnis  findet;  dabei  verliert  der  Körper  Alkali. 
Am  stärksten  abführend  wirkt  eine  Verbindung,  wenn  sowohl  das  positive  wie  das 
negative  Ion  schwer  resorbierbar  ist  (Magnesiumsulfat). 

Therapeutische  Anwendung.  Gflauhersalz  und  Bittersalz  führen 
in  mittelgroßen  Dosen  meist  ohne  besondere  Schmerzen  eine  oder 
mehrere  dünne  Entleerungen  herbei,  die  stärker  als  gewöhnlich  nach 
Schwefelwasserstoff  riechen.  Sie  werden  bei  Ohstipation  angewandt, 
im  großen  und  ganzen  mit  den  gleichen  Indikationen,  wie  sie  in  dem 
Kapitel  über  die  vegetabilischen  Abführmittel  besprochen  worden  sind 
Wenn  die  Obstipation  sehr  hartnäckig  ist  oder  auf  mechanischen 
Hindernissen  beruht,  stehen  sie  hinter  jenen  zurück.  Wo  das  Ziel  nur 
in  Entleerung  des  Darmes  besteht,  gibt  man  Glaubersalz  usw.  in  ver¬ 
dünnter  Lösung,  da  die  Wirkung  so  am  schnellsten  erfolgt  —  durch¬ 
schnittlich  in  1 — 4  Stunden.  Beabsichtigt  man  dem  Körper  Wasser  zu 
entziehen^  z.  B.  bei  Hydrops,  so  gibt  man  die  Salze  in  Substanz  oder 
in  konzentrierter  Lösung  und  in  größeren  Dosen,  die  alle  Flüssigkeit 
des  Darmkanals  zurückzuhalten  vermögen.  Unter  diesen  Umständen 
dauert  es  längere  Zeit,  bis  der  Darminhalt  genügend  dünnflüssig  ge¬ 
worden  ist  und  die  Entleerung  stellt  sich  daher  erst  nach  vielen  Stunden 
ein.  Bei  stillenden  Frauen  sinkt  nach  ein  paar  größeren  Glaubersalz¬ 
dosen  die  Milchmenge  stark,  und  die  mit  dem  plötzlichen  Aufhören  des 
vStillens  verbundene  schmerzhafte  Spannung  in  den  Mammae  verschwindet. 
Als  Antidot  hei  Bleivergiftung  dienen  die  Sulfate  dazu,  das  giftige  Me¬ 
tall  wegzuschaffen  und  es  durch  Verwandlung  in  PbS04  unschädlich  zu 
machen.  Die  frühere  Anschauung,  daß  die  laxierenden  Salze  die  Gallen¬ 
sekretion  steigerten,  ist  durch  neuere  Versuche  nicht  bestätigt  worden. 
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Von  den  Phosphaten  verordnet  man  Natrium  phosphoricum^  Di- 
natriumphosphat,  wegen  seiner  milden  Wirkung  zuweilen  als  Abführ¬ 
mittel  für  Kinder.  Kaliumphosphat  ist  einer  der  wichtigsten  Aschen¬ 
bestandteile,  erfährt  aber  keine  medizinische  Anwendung.  Das  saure 
Kaliumphosphat  bildet  neben  Chlorkalium  die  Hauptmenge  der  an¬ 
organischen  Bestandteile  in  der  Fleischbrühe  und  in  Liebigs  Fleisch¬ 
extrakt. 

Unter  den  Kaliumsalzen  der  Weinsäure  ist  das  neutrale  Salz 
Kalium  tartaricum  sehr  leicht  löslich.  Das  saure  Salz,  Kalium 
hitartaricvm,  ist  wenig  in  Wasser  löslich,  wird  aber  durch  das  Alkali¬ 
karbonat  des  Darmes  z.  T.  in  das  normale  Salz  übergeführt.  Es  ver¬ 
einigt  die  Wirkung  eines  schwer  resorbierbaren  Alkalisalzes  mit  den 
erfrischenden  und  durstlöschenden,  zugleich  aber  die  Schleimhäute 
mehr  angreifenden  Eigenschaften  der  Weinsäure.  Es  ist  in  größeren 
Dosen  giftig  (4 — 5  Eßlöffel  haben  tödliche  Vergiftung  hervorgerufen). 

Magnesiumoxyd  (Magnesia)  und  das  offizinelle  basische  Magne¬ 
siumkarbonat  wirken  beide,  obgleich  sie  unlöslich  sind,  abführend,  da 
sie  im  Magen  teilweise  in  das  Chlorid  und  im  Darm  durch  Umsetzung 
mit  kohlensauren  Alkalien  in  das  lösliche,  schwer  resorbierbare  saure 
Karbonat  übergehen.  Da  die  Alkalimenge  des  Darmes  begrenzt  ist, 
bildet  sich  diese  Verbindung  nur  in  geringer  Menge,  und  die  Wirkung 
ist  weit  schwächer  als  die  des  Sulfates.  Bei  längerem  Gebrauch  von 
Magnesiumkarbonat  können  harte,  aus  Ammoniummagnesiumphosphat 
bestehende  Konkremente  entstehen,  die  unter  starken  Schmerzen  ab¬ 
gehen.  Magnesia  wird  bei  Sodbrennen  und  Hyperacidität  angewandt, 
um  Gärungssäuren  und  Salzsäure  zu  neutralisieren  und  Meteorismus 
zu  beseitigen  (1  g  Magnesia  bindet  1090  ccm  Kohlensäure  von  37  ^). 
Bei  Säurevergiftungen  ist  Magnesia  ein  viel  zweckmäßigeres  Mittel  als 
die  oft  empfohlene  Kreide,  die  große  Mengen  Kohlensäure  entwickelt. 

Die  dadurch  verursachte  Aufblähung  des  Magens  bringt  bei  tiefer 

« •  _ 

Atzung  die  (lefahr  einer  Ruptur  mit  sich.  Beim  Stehen  mit  Wasser 
bildet  Magnesia  ein  gallertiges  Hydroxyd,  Mg(OH)2,  das  als  Antidot 
bei  Arsenikvergiftungen  empfohlen  worden  ist,  Tierversuchen  zufolge 
aber  nur  wenig  nützt.  Auch  bei  Vergiftungen  mit  den  Salzen  der 
schweren  Metalle,  aus  denen  es  die  wenig  löslichen  Oxyde  ausfällt, 
wird  es  benutzt. 

Die  Magnesiumsalze  haben  auch  Allgemeinwirkungen,  aber  diese 
treten  nicht  zutage,  wenn  sie  in  gewöhnlicher  Weise  genommen  w^erden, 
weil  die  langsame  Resorption  und  die  rasche  Ausscheidung  eine  wirk¬ 
same  Konzentration  im  Blut  verhindern.  Erst  wenn  größere  Mengen 
parenteral  eingeführt  werden,  zeigt  sich,  daß  die  Magnesiumionen  auf 
das  ganze  Nervensystem  wirken  (auf  die  sensiblen  Nerven  jedoch  nur 
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bei  direkter  lokaler  Applikation  [Wiki  u.  a.]).  Subkutane,  intravenöse 
oder  intramuskuläre  Injektion  von  ]\ragnesiumsalzen  erzeugt  nach  Art 
des  Curarins  Lähmung  der  motorischen  Nervenendigungen  in  den  will¬ 
kürlichen  Muskeln  und  Lähmung  des  Zentralnervensystems.  Letztere 
äußert  sich  nach  ]\Ieltzers  Untersuchungen  als  eine  Narkose,  in  der 
Operationen  schmerzlos  ausgeführt  werden  können,  aber  die  Wirkung 
hält  zu  lange  an  und  ist  so  oft  von  unangenehmen  Folgen  (Lähmung 
der  unteren  Extremitäten,  Urinretention)  begleitet,  daß  die  Methode 
jetzt  jedenfalls  noch  nicht  brauchbar  ist.  Sehr  ermutigende  Resultate 
hat  man  dagegen  erzielt  bei  Eklampsie  und  bei  Tetanus^  wo  diese 
Nachwirkungen  im  Vergleich  mit  der  Gefährlichkeit  der  Krankheiten 
eine  geringere  Rolle  spielen.  Läßt  man  (Straub,  Markwalder)  eine 
Magnesiumsulfatlösung  langsam  in  eine  Vene  einfließen,  so  beobachtet 
man  zunächst  die  motorische  Lähmung,  von  der  bei  niedriger  Kon¬ 
zentration  im  Blut  zuerst  die  vom  Krampf  befallenen  Muskelgebiete 
betroffen  werden.  Bei  steigender  Konzentration  tritt  die  allgemeine 
Narkose  ein  und  erst  bei  noch  höheren  Dosen  Atemlähmung;  das  Herz 
leidet  praktisch  gesprochen  nicht.  Die  Behandlung  ist  selbstverständ¬ 
lich  nur  symptomatisch,  aber  trotzdem  von  therapeutischem  Wert,  weil 
man,  während  man  den  Patienten  davor  rettet,  im  Krampfanfall  zu¬ 
grunde  zu  gehen,  Zeit  für  die  spontane  Heilung  (oder  Antitoxin¬ 
behandlung)  gewinnt.  Calciumsalze  wirken  antagonistisch  und  heben 
bei  intravenöser  Injektion  prompt  die  Narkose  auf,  wahrscheinlich  durch 
Ausgleichung  der  Störung  des  lonengleichgewichtes  (s.  S.  348),  während 
die  periphere  Lähmung  langsamer  schwindet. 

An  die  salinischen  Laxantien  schließen  sich  ein  paar  vegetabilische 
Mittel  an,  nämlich  Fructiis  Tamarindi,  die  verschiedene  pflanzensaure 
Alkalien  enthalten,  und  3Ianna,  deren  Hauptbestandteil,  der  süß¬ 
schmeckende  Alkohol  Mannit,  wegen  seiner  geringen  Diffussionsfähig- 
keit  und  langsamen  Resorption  stärker  abführend  wirkt  als  die  ge¬ 
wöhnlichen  Zuckerarteii.  Auch  bei  Kuren  mit  frischen  Früchten 
(Traiibenkuren)  sind  es  die  pflanzensauren  Alkali  Verbindungen,  die 
neben  den  freien  Säuren  laxierend  wirken.  Die  Wirkung  wird  von 
den  kolloiden  Substanzen  der  Früchte  unterstützt  (vgl.  das  Kapitel  über 
schleimige  Mittel). 

Abführende  Mineralwässer.  Die  gelegentliche  Anwendung  von 
Glaubersalz  und  Bittersalz  schadet  der  Verdauung  nicht  (sie  soll  aller¬ 
dings  von  Glaubersalz  etwas  verlangsamt  werden).  Langdauernder 
Gebrauch  erzeugt  dyspeptische  Symptome,  setzt  den  Appetit  stark 
herab  und  hinterläßt  zuweilen  eine  hartnäckige  Obstipation.  Sind  wie 
in  mehreren  natürlichen  Mineralwässern  (Karlsbader  und  Marienbader) 
gleichzeitig  Chlornatrium  und  Alkalikarbonate  zugegen,  so  treten  diese 
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schädlichen  Folgen  nicht  ein,  sondern  die  Wirkung  ist  im  Gegenteil 
bei  verschiedenen  Verdauungskrankheiten  äußerst  günstig.  Die  Heilung 
von  Ulcus  ventriculi  wird  zweifellos  von  dem  methodischen  Gebrauch 
von  Karlsbader  Wasser  oder  Karlsbader  Salz  gefördert,  und  ebenso 
werden  chronische  Magen-  und  Darmlcatarrhe  und  verschiedene  Ver¬ 
dauungsstörungen  ohne  nachweisbare  anatomische  Grundlage,  Kardialyie , 
Säuremangel^  chronische  Verstopfung^  chronische  Diarrhöe  oft  sehr 
günstig  von  den  Glaubersalzwässern  oder  den  entsprechenden  natür¬ 
lichen  und  künstlichen  Mineralwässern  beeinflußt.  Sie  wirken  teils, 
indem  sie  die  Abstoßung  und  Kegeneration  des  Epithels  befördern, 
teils  indem  sie  Schleim  auflösen  und  den  Darmkanal  rein  halten. 

Die  günstige  Wirkung  von  Karlsbader  Kuren  bei  Leherhranhheiten 
(Hyperämie,  Ikterus,  Cholelithiasis)  wird  damit  erklärt,  daß  das  Pfort¬ 
adergebiet  entlastet  werde,  und  daß  die  resorbierbaren  Salze  bei  ihrer 
Ausscheidung  in  die  Gallenwege  auf  Schleimhautkatarrhe  in  diesen 
einwirken.  Karlsbads  günstiger  Einfluß  auf  leichtere  Formen  von 
Diabetes  ist  hauptsächlich  der  Diät  zu  verdanken.  Glaubersalz-  und 
besonders  Bittersalzquellen  werden  mit  Vorliebe  von  großen  Scharen 
sehr  fetter  Personen  besucht,  deren  Körpergewicht  hier  reduziert  wird. 
Einen  bedeutenderen  Einfluß  auf  den  Stoffwechsel  haben  die  Salze 
jedoch  kaum.  Die  laxierenden  können,  indem  sie  die  Nahrungsmittel 
den  Darm  rasch  passieren  lassen,  deren  Ausnutzung  etwas  einschränken 
und  die  alkalisch  reagierenden  vielleicht  die  Oxydation  des  Fettes  be¬ 
fördern,  aber  Diät  und  Körperbewegung  sind  in  Karlsbad  und  Marien- 
bad  wie  in  allen  andern  Orten  die  Hauptfaktoren  für  die  Abmagerung, 
die  Quellen  nur  ein  Adjuvans. 

Präparate  und  Dosen. 

Natrium  sulfuricum,  Natriumsulfat,  Glaubersalz,  Na2S04  -j-  IOH2O.  Farb¬ 
lose,  verwitternde  Kristalle,  in  3  Teilen  kalten  Wassers  löslich.  Innerl.  15,0 — 30,0 
oder  1 — 2  Eßlöffel  nüchtern  in  einem  Glas  Wasser.  Der  bitter-salzartige  Ge¬ 
schmack  wird  durch  Zusatz  von  etwas  Säure,  z.  B.  Zitronensaft  oder  Zitronen¬ 
säure,  verbessert. 

Kalium  sulfurieiim,  Kaliumsulfat,  K2SO4;  weiße,  harte  Kristalle  oder  kristal¬ 
linische  Krusten,  in  10  Teilen  Wasser  löslich.  Innerl.  1,0— 2,0,  selten  allein  an¬ 
gewandt,  öfters  zusammen  mit  gleichen  Teilen  Fol.  Sennae  als  ,, abführendes 
Pulver^‘\  Dosis  1  Teelöffel.  Bestandteil  des  folgenden  Präparates. 

Sal  Carolinum  faetitium,  künstliches  Karlsbader  Salz;  Gemisch  aus 
44  Teilen  getrockneten  Natriumsulfates,  36  Teilen  Natriumbikarbonat,  18  Teilen 
Chlornatrium  und  2  Teilen  Kaliumsulfat.  Viel  benutzt  zur  häuslichen  Nach¬ 
ahmung  von  Karlsbader  Kuren.  Innerl.  1  Teelöffel  bis  1  Kinderlöffel.  Zu  kur¬ 
mäßigem  Gebrauch  löst  man  die  genannte  Menge  oder  so  viel,  wie  zur  Herbei¬ 
führung  von  1 — 2  breiigen  Entleerungen  notwendig  ist,  in  einem  großen  Glas 
heißen  Wassers  oder  Selterwassers  auf  und  genießt  es  portionsweise  nüchtern 
am  Morgen;  zwischen  die  letzte  Portion  des  Salzes  und  die  erste  Mahlzeit  ist 
ein  Spaziergang  einzuschalten.  Der  Zweck  dieser  in  den  Kurorten  stets 
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gegebenen  Vorschrift  ist,  den  Übergang  des  Mineralwassers  in  den  Darm  zu 
befördern. 

Natrium  phosphoricum,  Dinatriumphosphat,  N:i2HP04  +  I2H2O ;  farblose, 
alkalisch  reagierende  Kristalle,  in  6  Teilen  Wasser  löslich.  Inncrl.  als  Abführ¬ 
mittel  für  Erwachsene  30,0 — 40,0,  für  Kinder  10,0—15,0  in  mehreren  Portionen 
verteilt,  in  Zuckerwasser  gelöst. 

Kalium  tartaricum,  Kaliumtartrat,  weinsaures  Kalium,  K2C4H4  0ø-f- V2H2O; 
farblose,  sehr  leicht  lösliche  Kristalle,  die  an  der  Luft  Feuchtigkeit  anziehen. 
Innerl.  2,0 — 6,0.  Selten  allein  verordnet,  häufiger  zusammen  mit  andern  Laxan¬ 
tien,  z.  ß.  Senna  und  Kheum.  Bestandteil  der  Species  laxantes  (s.  S.  328,  Senna- 
präparate). 

Kalium  bitartaricum,  Tartarus  depuratus,  Kaliumbitartrat,  saures,  wein¬ 
saures  Kalium,  gereinigter  Weinstein  KHC4H4O6;  weißes,  kristallinisches  Pulver, 
schwer  in  Wasser  löslich.  Es  findet  sich  im  Traubensaft  gelöst  und  wird  während 
der  Gärung  mit  der  steigenden  Bildung  von  Alkohol,  worin  es  unlöslich  ist,  aus¬ 
geschieden.  Innerl.  5,0 — 10,0  als  Laxans,  wie  das  vorige  Präparat  meist  zusammen 
mit  andern  Abführmitteln,  0,5 — 2,0  mehrmals  tägl.  als  Diuretikum. 

Kalium  uatrio-tartaricum,  Tartarus  natronatus,  Kalium-natriumtartral, 
Seignettesalz,  KNaC4H406  +  4H2O.  Leicht  lösliche,  farblose  Kristalle.  Innerl. 
für  Erwachsene  15,0—30,0,  für  Kinder  1,0— 5,0 — 10,0  je  nach  dem  Alter.  Bestand¬ 
teil  von  Infusum  Sennae  compositum  (s.  S.  328). 

Tartarus  hoi'axatus,  Boraxweinstein,  weißes,  amorphes,  leicht  lösliches  Pulver 
von  saurem  Geschmack  und  saurer  Reaktion.  Innerl.  als  Diuretikum  0,5 — 2,0 
mehrmals  tägl.,  in  großen  Mengen  abführend. 

Pulvis  aerophoriLs,  Brausepulver,  Mischung  von  Natriumbikarbonat,  Wein¬ 
säure  und  Zucker. 

Pulvis  aerophoriis  angliciis,  englisches  Brausepulver,  besteht  aus  Weinsäure 
(1,5)  und  Natriumbikarbonat  (2,0).  Wird  zuweilen  in  diagnostischer  Absicht  zur 
Aufblähung  des  Magens  angewandt. 

Pulvis  aerophoriis  laxans,  abführendes  Brausepulver,  Seidlitzpulver,  enthält 
7,5  Seignettesalz;  innerl.  1 — 2  Pulver  auf  einmal. 

Magnesium  siilfiiricum,  Magnesiumsulfat,  Bittersalz,  englisches  Salz,  Seid- 
litzsalz,  Epsomsalz  MgS04  -j-  7H2O.  Innerl.  10,0 — ^0,0  oder  ein  Kinderlöffel  bis 
1 — 2  Eßlöffel  in  warmem  Wasser,  Soda-  oder  Zuckerwasser.  Intravenös  50  bis 
150  ccm  2V2 — 3proz.  Lösung  (Injektionsdauer  2  Minuten),  gegebenenfalls  mehrmals 
am  Tage.  Zur  Lumbalinjektion  5—8  ccm  einer  25proz.  Lösung  (oder  1  ccm  der 
Lösung  pro  10  Kilo  Körpergewicht).  Subkutan  15  g  täglich  in  25proz.  Lösung. 
Die  Angaben  über  die  Dosierung  variieren.  Magnesium  sulfuricum  siccum,  ge¬ 
trocknetes  Magnesiumsulfat,  in  einer  um  ein  Drittel  kleineren  Menge  als  das 
wasserhaltige  Salz  zu  verordnen.  Intravenös  usw.  nicht  zu  verwenden,  da  das 
Präparat  wechselnde  Mengen  Wasser  enthält. 

Magnesia  usta,  Magnesium  oxydatum,  leichte,  gebrannte  Magnesia,  MgO, 
weißes,  in  Wasser  unlösliches,  sehr  leichtes  Pulver  (1  Teelöffel  wiegt  0,5  g). 
Innerl.  teelöffel'weise  trocken  oder  mit  Wasser  verrührt.  Bei  Arsenik-  und  Metall¬ 
vergiftungen  wird  ein  Eßlöffel  mit  warmem  Wasser  verrührt,  bis  sich  das  galler¬ 
tige  Hydroxyd  gebildet  hat;  portionsweise  aller  10 — 15  Minuten  zu  nehmen. 

Magnesia  ponderosa,  schwere,  gebrannte  Magnesia.  Innerl.  1,5— 3,0  als 
Laxans. 

Magnesium  carbonicum,  basisches  Magnesiumkarbonat,  weiße,  leichte,  in 
Wasser  beinahe  unlösliche  Massen.  Innerl.  0,3 — 1,0  wie  gebrannte  Magnesia  als 
Antacidum  bei  Pyrose,  in  etwas  größeren  Dosen  mild  abführend.  Bestandteil 
von  Pulvis  Magnesiae  cum  Rheo  (S.  328). 
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Magnesmm  citrieum  eff  er  ms  eens ,  Gemisch  von  Magnesiumkarbonat  und 
Natriumbikarbonat  mit  Zitronensäure  und  Zucker;  löst  sich  in  Wasser  zu  einer 
säuerlich  schmeckenden,  moussierenden  Flüssigkeit.  Inncrl.  teelöffelweise  als 
Laxans. 

Pidpa  Tamari'iidorum,  das  Fruchtfleisch  von  Tamarindus  indica  (Papiliona- 
ceae),  Ostindien.  Das  braunschwarze  Fruchtfleisch  enthält  Weinsäure,  Zitronen¬ 
säure,  Apfelsäure,  weinsaures  Kalium  und  Zucker.  Das  gereinigte  Präparat, 
Pulpa  Tamarindorum  depurata,  ist  Bestandteil  des  Electuarium  e  Senna  (S.  328). 

Manna^  eingetro’ckneter  süßer  Saft  der  Mannaesche,  Fraxinus  Ornus  (Olea- 
ceae),  Südeuropa.  Die  ofticinelle  Manna  bildet  rinnenförmige,  gelbweiße  Stücke 
von  süßem  Geschmack  und  enthält  bis  80%  Mannit  und  etwas  Zucker.  Bestand¬ 
teil  von  Infusum  Sennae  compositum  328). 

Sirupus  Mannae,  teelöffelweise  als  Laxans  für  kleine  Kinder.  Man  ver¬ 
ordnet  in  gleichen  Gaben  Sirupus  Sennae  cum  Manna,  eine  Mischung  aus  gleichen 
Teilen  Senna-  und  Mannasirup. 

Mineralwässer,  1.  Die  alkalisch-salinischen  Wässer  enthalten  als  Haupt¬ 
bestandteil  Gtlaubersal%  neben  Ghlornatrium,  Natriumhikarhonat  und  freier  Kohlen¬ 
säure.  Einei  der  besuchtesten  Kurorte  der  Welt  ist  Karlsbad  mit  vielen  warmen 
Quellen,  die  sich  durch  verschiedene  Temperatur  voneinander  unterscheiden 
(42 — 73,8®);  sie  enthalten  sämtlich  etwa  0,24  ®/o  Natriumsulfat,  0,13®/o  Natriurabikar- 
bonat  und  0,1  ®/o  Kochsalz  sowie  freie  Kohlensäure.  Das  Karlsbader  Wasser 
gehört  also  keineswegs  zu  den  sehr  salzreichen  Wässern;  seine  große  therapeu¬ 
tische  Bedeutung  dankt  es  allein  dem  zweckmäßigen  Mengenverhälenis  zwischen 
den  verschiedenen  Salzen.  Aus  dem  Wasser  werden  zwei  sehr  verschiedene 
Produkte  hergestellt,  nämlich  „Sprudelsalz^^ ,  das  durch  freiwillige  Kiistallisation 
aus  dem  konzentrierten  Wasser  erhalten  wird  und  fast  nur  aus  Glaubersalz, 

welches  zuerst  ausgeschieden  wird,  besteht,  und  „Quellsalz^^ ,  das  durch  vollständiges 

•• 

Eindampfen  des  Wassers  gewonnen  wird  und  daher  alle  Salze  enthält.  Ähnliche 
aber  kalte  Quellen  finden  sich  in  Franzensbad  (0,28®  o  Na2S04,  0,lG®/o  NaHCOg 
und  0,11%  NaCl).  Weit  stärker  abführend  wirken  die  kalten  Quellen  in 
Marienbad  (die  drei  berühmten  Kurorte  liegen  sämtlich  in  Böhmen)  mit  etwa 
0,5®/o  Glaubersalz,  0,15®/o  Natriumbikarbonat  und  0,17®/o  Chlornatrium,  und 
Elster  in  Sachsen  in  der  Nähe  der  böhmischen  Grenze  mit  ungefähr  derselben 
Salzmenge. 

2.  Bitterwässer  w^’erden  Mineralwässer  mit  mehr  als  V2°/o  Magnesiumsulfat 
genannt;  in  der  Regel  enthalten  sie  gleichzeitig  bedeutende  Mengen  Kochsalz 
und  andere  abführende  Magnesiumsalze,  wie  Chlorid  und  saures  Karbonat.  Die 
stärkeren  Bitterwässer  werden  weniger  an  Ort  und  Stelle  angewandt,  sondern 
kommen  mehr  zum  Versand.  Die  wichtigsten  sind:  Püllna  (1,2®  o  MgS04  und 
l,6®/o  Na2S04),  Saidschütz  (l®/o  MgS04)  und  Seidlitz  (1,3 ®/o  MgS04),  sämtlich 
in  Böhmen,  ferner  mehrere  reiche  in  der  Umgebung  von  Ungarns  Haupt¬ 
stadt  gelegene  Quellen,  von  denen  Arpad  (etwa  1,8 ®/o  von  jedem  der  Sulfate), 
Franz  Joseph-Quelle  (bzw.  2,5  und  2,3 ®/o),  Hmiyadi  Janos  (2,4  und  2,3 ®/o) 
und  Apenta  (2,5  und  1,5 ®/o)  in  enormen  Mengen  über  die  ganze  Welt  verschickt 
werden. 


4.  Kalium. 

Obgleich  viele  Kaliumsalze,  z.  B.  chlorsaures  Kalium,  Jodkalium, 
Bromkalium  usw.,  wichtige  Arzneimittel  sind,  haben  die  Wirkungen 
des  Kaliumions  wenig  therapeutisches  Interesse,  denn  in  all  den  in 


Kalium. 
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der  ^ledizin  benutzten  Verbindungen  ist  es  nicht  das  Kaliumion^  das 
von  Bedeutung  ist,  sondern  andere  Ionen. 

Die  reine  Kaliumwirkung  findet  man  nur  bei  Salzen,  die  neutral 
reagieren,  und  wo  das  Kalium  mit  Ionen  verbunden  ist,  die  selber 
keine  ausgeprägte  Wirkung  haben,  z.  B.  Chlor.  Injiziert  man  Chlor¬ 
kaliumlösungen  direkt  ins  Blut,  so  zeigt  es  sich,  daß  das  Kaliumion  im 
Gegensatz  zum  Natriumion  giftig  ist.  Hunde,  Katzen  und  Kaninchen 
sterben  nach  Dosen  von  0,1 — 0,2  g  KCl,  während  von  Chlornatrium  die 
vielfache  Menge  erforderlich  ist  und  der  Tod  bei  letzterem  keiner 
spezifischen  Giftwirkung,  sondern  einer  allgemeinen  Salzwirkung  (Aus¬ 
trocknung  des  Zentralnervensystems,  vgl.  S.  351)  zuzuschreiben  ist. 
Chlorkalium  wirkt  bei  intravenöser  Injektion  auf  das  Zentralnerven¬ 
system  und  die  Muskulatur,  speziell  die  des  Herzens;  die  Reflexerreg¬ 
barkeit  wird  herabgesetzt,  die  spontanen  Bewegungen  werden  schwach, 
der  Puls  langsam,  und  der  Blutdruck  sinkt  stark.  Größere  Dosen  ver¬ 
ursachen  beinahe  momentane  Herzlähmung.  Bei  Versuchen  mit  iso¬ 
lierten  Kaninchenherzen  fand  Tetens  Haid  in  Bocks  Laboratorium, 
daß  die  schädliche  Konzentration  bereits  bei  0,08  %  KCl  beginnt. 

Man  hat  erwartet,  jedenfalls  etwas  von  diesen  Wirkungen  bei  der 
innerlichen  Anwendung  von  Kaliumsalzen  beim  Menschen  wieder¬ 
zufinden,  und  es  ist  die  Frage  erörtert  worden,  inwieweit  die  KaJium- 
komponente  einen  Anteil  an  der  reflexherabsetzenden  Wirkung  des 
Bromkaliums  habe.  Man  hat  auch  gefürchtet,  daß  langanhaltender 
Gebrauch  von  Kaliumsalzen  herzschwächend  wirken  könnte.  Ein  Grund 
hierzu  liegt  kaum  vor,  da  die  Ausscheidung  durch  die  Nieren  so  rasch 
erfolgt,  daß  eine  schädliche  Anhäufung  nicht  stattfinden  kann.  Nur 
w^enn  auf  einmal  enorme  Mengen  eines  leicht  resorbierbaren  Salzes 
einverleibt  w^erden  (Salpetervergiftung),  kommt  es  zu  einer  gefährlichen 
Herzschwäche,  die  im  Verein  mit  der  toxischen  Gastroenteritis  den 
Tod  herbeiführen  kann.  Die  allmähliche  Zufuhr  bedeutender  Mengen 
bringt  dagegen  keinen  sichtbaren  Schaden.  Einen  Beweis  dafür  liefern 
die  irischen  Arbeiter,  die  in  ihrer  täglichen  Kartoffelration  mindestens 
40  g  Kalium  salze  verzehren,  ohne  daß  man  irgend  etwas  von  Herz¬ 
schwäche  sieht.  Um  so  weniger  kann  man  von  den  kleinen  Dosen^ 
um  die  es  sich  in  der  Medizin  handelt,  eine  merkliche  Kaliumwirkung 
erwarten.  Die  Kaliumsalze  sollen  daher  nicht  besonders  besprochen 
werden,  sondern  ihren  Platz  in  den  verschiedenen  Kapiteln,  in  die  sie 
nach  ihren  wirksamen  Ionen  gehören,  finden. 
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5.  Alkalihydroxyde  und  -karbonate  (Alkalien). 

Die  alkalische  Reaktion  und  ebenso  die  pharmakologische  Wirlcung 
der  Alkalihydroxyde  hängt  von  den  hei  der  Lösung  und  Dissoziation 
auftretenden  Hydroxylionen  ah:  KOH==  K  +  OH,  NaOH  =  Xa  +  OH. 
Daß  die  Kalium-  und  Natriumionen  keinen  Anteil  an  der  Wirkung 
haben,  kann  man  leicht  daraus  ersehen,  daß  sie  ja  auch  im  Chlorkalium 
und  Chlornatrium  vorhanden  sind,  die  weder  alkalisch  reagieren  noch 
ätzend  wirken.  Auch  die  Karbonate  liefern  Hydroxylionen.  Sie 
werden  zu  saurem  Salz  und  Hydroxyd  hydrolysiert,  aber  die  Wirkung 
ist  weniger  stark,  da  die  Hydrolyse  unvollständig  ist.  Die  sauren  Kar 
bonate  („doppeltkohlensaure  Salze“)  werden  ebenfalls  zu  Hydroxyd 
hydrolytisch  dissoziert,  aber  nur  in  beschränktem  Maße;  ihre  Wirkung 
ist  daher  die  schwächste. 

Wirkungen.  Der  lokale  Einfluß  der  Alkalien  ist  sehr  komplizierter 

•  • 

Natur.  Die  festen  Ätzalkalien  neutralisieren  alle  Säuren,  bilden  mit 
Eiweiß  lösliche,  gallertartige  Albuminate,  lösen  verhorntes  Gewebe  auf 
und  verseifen  Fette;  dazu  kommt  noch  eine  starke  Affinität  zu  Wasser, 

die  zusammen  mit  den  genannten  Eigenschaften  das  Kalium-  und 

•  •  _ 

Natriumhydroxyd  zu  energischen  Ätzmitteln  macht.  Rasch  und  unter 

heftigen  Schmerzen  verwandeln  sie  das  Gewebe  in  eine  grauweiße  oder 

•  • 

bräunliche,  breiartige  Masse.  Selbst  die  Haut  leistet  den  Ätzalkalien, 
wenn  sie  in  Substanz  oder  konzentrierter  Lösung  angewandt  werden, 
nur  kurze  Zeit  Widerstand.  Da  sich  kein  trockener,  fester  Schorf 
bildet,  der  die  Wirkung  begrenzen  könnte,  setzt  sich  die  Zerstörung 
in  der  Peripherie  fort,  und  nach  einigen  Tagen  ist  daher  der  Substanz¬ 
verlust  2 — 3  mal  so  groß  wie  ursprünglich.  Bei  Luftzutritt  trocknet 
das  halbflüssige  Gewebe  im  Laufe  einiger  Tage  zu  einem  nekrotischen 
Schorf  ein,  der  sich  nach  2 — 3  Wochen  abstößt.  Die  Heilung  erfolgt 
unter  beträchtlicher  Narbenbildung. 

Die  Alkalikarbonate  wirken  nicht  ätzend  auf  die  Haut,  aber  bei 
längerer  Einwirkung  etwas  reizend  und  gründlich  reinigend,  und  zwar 
indem  sie  das  Fett  der  Haut  emulgieren  und  die  oberflächlichen  Epi- 
dermisschichten  mazerieren,  die  sich  dann  zugleich  mit  dem  anhaften¬ 
den  Staub  und  Schmutz  abstoßen. 

Die  Schleimhäute  des  Yerdaimngskanales  werden  durch  Kali¬ 
oder  Natronlauge  rasch  geätzt.  Die  ersten  Symptome  sind  heftigei 
Schmerzen  im  Mund,  längs  der  Speiseröhre  und  im  Epigastrium  sowe 
heftiges  Erbrechen,  wobei  anfangs  stark  alkalisch  reagierender  Magen’ 
inhait,  später  schleimige  und  blutige  Massen  entleert  werden.  Die 
Schleimhaut  wird  bis  in  größere  oder  geringere  Tiefe  aufgelöst,  quillt 
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gallertartig  auf,  wird  durchscheinend,  schlüpfrig  anzufühlen  und  inner¬ 
halb  kurzer  Zeit  infolge  von  Blutaustritten  dunkelbraun.  In  den 
schlimmsten  Füllen  tritt  rasch  der  Tod  unter  den  Symptomen  einer 
Gastritis  acutissima  oder  Perforationsperitonitis  ein. 

]\[eist  wird  nur  wenig  von  der  übel  schmeckenden  Flüssigkeit  ge¬ 
schluckt,  und  nach  einigen  Krankheitstagen  tritt  Besserung  oder  Heilung 
ein.  Häufig  jedoch  nur  scheinbar,  denn  die  tieferen  Schleimhaut, 
ulzerationen  heilen  nicht  ohne  Karben,  die  eine  starke  Neigung  zum 

Schrumpfen  haben,  und  im  Laufe  von  Wochen  oder  Monaten  ent- 

•  • 

wickeln  sich  in  der  Speiseröhre  die  gefürchteten,  am  Übergang  zum 
Magen  oder  hinter  der  Cartilago  cricoidea  gelegenen  y^LaugenstriTctiiren^^ 
die  das  größte  Hindernis  für  die  Ernährung  bilden  und  langwierige 
Behandlung  erfordern. 

Im  Magen  neutralisieren  die  Karbonate  unter  Kohlensäureentwick¬ 
lung  (Aufstoßen),  Salzsäure  und  Gärungssäuren  und  lösen  Schleim  auf. 
Größere  Dosen  machen  den  Mageninhalt  alkalisch  und  heben  dadurch 
die  Verdauung  auf;  gleichzeitig  wird  die  Absonderung  von  Magensaft 
eingeschränkt.  Auf  kürzere  Zeit  werden,  wie  die  moderne  Behandlung 
der  Diabetesacidose  gezeigt  hat,  jedoch  sehr  große  Mengen  Natrium¬ 
karbonat  ohne  wesentliche  Nachteile  vertragen.  Ob  die  Alkalien  einen 
Einfluß  auf  das  motorische  Verhalten  des  Magens  haben,  ist  nicht 
näher  bekannt.  Die  normalen  Karbonate  sind  weit  stärker  alkalisch 
und  reizen  mehr  als  die  sauren,  und  zwar  sind  die  Kaliumsalze  schäd¬ 
licher  als  die  Natriumsalze.  Das  hygroskopische  Kaliumkarbonat  (Pott¬ 
asche)  wirkt  ätzend  und  erzeugt  in  Substanz  oder  konzentrierter  Lösung 
beinahe  die  Symptome  der  Laugenvergiftung.  Im  I)arm  wirken  die 
Alkalien  im  Magen  säuresättigend,  schleimlösend  und  in  großen  Dosen 
etwas  abführend. 

Die  kohlensauren  Alkalien  werden  vom  DarmTcanal  her  sehr  leicht 
resorbiert  und  gehen  ins  Blut  über,  wo  sich  die  Wirkung  schwer  genau 
verfolgen  läßt.  Bekanntlich  vollziehen  sich  im  Reagenzglas  Oxydationen 
organischer  Substanzen  leichter  in  alkalischer  als  in  neutraler  Lösung. 
Obgleich  die  Erhöhung  der  Alkaleszenz  des  Blutes  bei  innerlichem 
Gebrauch  von  Alkalien  nur  gering  ist  und  bald  infolge  ihrer  Aus¬ 
scheidung  im  Urin  aufhört,  hat  man  ihnen  doch  große  Bedeutung  für 
den  Stoffwechsel  beigelegt,  indem  man  davon  ausging,  daß  auch  inner¬ 
halb  des  Organismus  die  Oxydationsprozesse  befördert  würden.  Ex¬ 
perimentelle  Untersuchungen  haben  indessen  keine  sicheren  Resultate 
ergeben;  der  Sauerstoffverbrauch  und  die  Kohlensäureausscheidung 
wurden  bei  Gebrauch  von  Alkalien  teils  vermehrt,  teils  unverändert 
gefunden.  Man  hat  auch  das  Verhältnis  des  oxydierten  (Sulfat-) 
Schwefels  zum  unoxydierten  Schwefel  im  Urin  als  Maßstab  für  die 
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Oxydation  genommen,  aber  auch  auf  diesem  Wege  keinen  sicheren 
Aufschluß  über  den  Einfluß  der  Alkalien  erhalten,  denn  einige  haben 
die  Menge  des  neutralen  oder  unoxydierten  Schwefels  erhöht  gefunden 
—  also  verminderte  Oxydation  — ,  andere  fanden,  daß  der  Sulfat¬ 
schwefel  zunahm  —  also  gesteigerte  Oxydation.  Die  Oxydation  des 
Fettes  wird  wahrscheinlich  befördert  (Loewy).  Die  8ticJcstoffauS‘ 
Scheidung  im  Urin  kann  sich  unverändert  erhalten,  abnehmen  oder 
zunehmen,  in  letzterem  Falle  jedoch  nicht  mehr  als  der  vermehrten 
Diurese,  die  die  Alkalien  hervorrufen,  entspricht.  Oft  nimmt  die 
Harnstoffmenge  auf  Kosten  von  Ammoniak  zu.  Besondere  Aufmerk¬ 
samkeit  und  viele  Untersuchungen  hat  man  dem  Verhalten  der  Harn¬ 
säure  gewidmet;  aber  auch  auf  diesem  Punkte  keine  ausgesprochene 
Wirkung  gefunden. 

I)ie  Ausscheidung  der  Alkalien  erfolgt  durch  den  Urin.  Pro¬ 
portional  der  gegebenen  Menge  nimmt  die  saure  Reaktion  des  Urins 
ab  und  geht,  wenn  die  Tagesdosis  10 — 15  g  Natriumbikarbonat  erreicht, 
in  die  alkalische  über;  da  die  Ausscheidung  sehr  rasch  geschieht,  kehrt 
die  saure  Reaktion  indessen  bald  wieder.  Schon  nach  2 — 3  g  kann 
der  Urin  in  einer  entsprechenden  Zahl  von  Stunden  alkalische  Reaktion 
zeigen.  Klinische  Erfahrungen  haben  zu  der  Anschauung  geführt,  daß 
die  Alkalien  auch  auf  der  Bronchialschleimhaut  und  in  den  Gallen¬ 
wegen  ausgeschieden  würden.  Etwas  Bestimmtes  hierher,  soweit  es 
den  Menschen  betrifft,  weiß  man  nicht;  bei  Hunden  verstärkt  Natrium¬ 
bikarbonat  per  OS  gegeben  die  Alkaleszenz  der  Galle  nicht  und  steigert 
auch  nicht  ihre  Menge. 

Wie  andere  ungiftige,  leicht  lösliche  und  leicht  resorbierbare  Salze 
wirken  die  Alkalien  diuretisch.  Die  Kaliumsalze  rufen,  wie  früher 
erwähnt,  stärkere  Diurese  als  die  Natriumsalze  hervor,  weil  sie  sich 
mit  dem  Kochsalz  des  Blutes  so  umsetzen,  daß  zwei  Salze  entstehen 
die  beide  ausgeschieden  werden  müssen,  wodurch  die  Wirkung  sozu¬ 
sagen  verdoppelt  wird  (vgl.  S.  352).  Ebenso  wie  die  kohlensauren 
Alkalien  wirken  im  Blut  auch  die  essigsauren  und  andere  Alkalisalze, 
die  im  Körper  zu  Karbonaten  oxydiert  werden. 

Therapeutische  Anwendung.  Äußerlich:  Kaliumhydroxyd,  das 
stärker  wirkt  als  die  entsprechende  Natriumverbindung,  wird  zuweilen 
als  Ätzmittel  benutzt  bei  infizierten  Wunden  (Milzbrand,  Tollwut),  bei 
größeren  LupusTcnoten,  Higmentablagerungen  in  der  Haut,  Tcavernösen 
Hautgeschwülsten  u.  dgl.  Da  der  Substanz  Verlust  binnen  einigen  Tagen 
bedeutend  an  Umfang  zunimmt,  ist  die  Anwendung  im  Gesicht,  sowie 
in  der  Nähe  von  Gelenken  und  größeren  Gefäß-  oder  Nervenstämmen 

ausgeschlossen.  Eine  mehr  begrenzte  Wirkung  erreicht  man  durch 
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Zusatz  von  gebranntem  Kalk  (Wiener  Pasta),  wodurch  der  Atzschorf 


Alkalihydroxycle  und  -karbonate  (Alkalien). 


369 


trocken  und  fester  wird.  In  mehr  oder  minder  konzentrierter  Lösung 
benutzt  man  Atzkali  zur  Pinselung  bei  Lupus  und  hartnäclcigen  Ek¬ 
zemen  und  zur  Auflösung  von  Oherhauthildungen  (Hühneraugen).  Bei 
Verbrennungen  werden  die  Schmerzen  am  besten  durch  Einhüllung  in 
Watte,  die  mit  einer  dicken  Schicht  von  Natriumbikarbonat  bestreut 
ist,  gelindert. 

Innerlich  gibt  man  Alkalien:  1.  um  lokal  auf  die  Schleimhaut 
des  Verdauungskanales  zu  wirken  (Magen-  und  Darmkrankheiten), 
2.  damit  sie  ihre  Wirkungen  während  des  Aufenthaltes  im  Blute  (Stoff¬ 
wechselerkrankungen)  und  3.  während  der  Ausscheidung,  speziell  durch 
den  Urin,  entfalten.  In  dieser  Ordnung  sollen  die  zahlreichen  In¬ 
dikationen,  von  denen  die  meisten  auf  empirischem  Wege  gefunden 
sind  und  noch  keine  befriedigende  theoretische  Erklärung  erfahren 
haben,  besprochen  werden.  Zu  innerlichem  Gebrauch  verordnet  man 
nicht  Soda  oder  die  reizenden  Kaliumkarbonate,  sondern  entweder 
Natrium  bicarbonicum  oder  alkalische  Mineralwässer. 

Magenkrankheiten.  Bei  Ulcus  ventriculi^  bei  akuter  und  chroni¬ 
scher  Dyspepsie,  wo  sich  Symptome  von  Hypersekretion,  Übelkeit  und 
geringer  Appetit  zeigen,  ferner  bei  Karclialgie  wirkt  Natriumbikarbonat 
erfahrungsgemäß  oft  sehr  günstig  und  jedenfalls  unmittelbar  lindernd; 
es  hebt  die  schädliche  Acidität  auf,  indem  es  Säuren  neutralisiert,  und 

die  entwickelte  Kohlensäure  stillt  als  ein  schwach  lokalanästhesierendes 

«  • 

Mittel  Übelkeit  und  Schmerzen.  Chronischer  Magen-  und  Darmkatarrh 
wird  oft  mit  natürlichen  oder  künstlichen  Mineralwässern  behandelt, 
die  zugleich  neutrale  Alkalisalze,  z.  B.  Chlornatrium  und  Glaubersalz, 
enthalten.  Der  Anteil  der  Karbonate  an  der  oft  vortrefflichen  Wirkung 
dieser  Salzmischung  besteht  wahrscheinlich  darin,  daß  sie  den  zähen 
Schleim  auflösen  und  verflüssigen,  der  die  katarrhalischen  Schleim¬ 
häute  bedeckt  und  den  Inhalt  des  Darmkanals  wie  ein  Mucilaginosum, 
das  Verdauung  und  Resorption  erschwert,  einhüllt.  Es  ist  daher  nütz¬ 
lich,  alkalisches  Wasser  auch  zur  Magenspülung  zu  verwenden,  wenn 
große  Schleimmengen  vorhanden  sind,  z.  B.  bei  der  gewöhnlichen 
Alkoholgastritis. 

Die  Stoffiuechselerkrankungen^  die  am  häufigsten  mit  Alkalien  be¬ 
handelt  werden,  sind  Diabetes  und  Harnsäure-Diathese. 

Gegen  Diabetes  wurden  die  Alkalien  ursprünglich  in  der  irrigen 

Voraussetzung  empfohlen,  daß  es  eine  verminderte  Alkalimenge  des 

IRutes  sei,  die  die  Verbrennung  des  Zuckers  hindere,  und  daß  die 

Oxydation  besser  vor  sich  gehen  würde,  wenn  man  die  Alkaleszenz 

des  Blutes  erhöhte.  Später  haben  sorgfältige  Versuche  gezeigt,  daß 

Alkalikarbonate  keinen  Einfluß  auf  die  Zuckerausscheidung  haben. 

Wenn  sich  bei  zahlreichen  Patienten  leichte  Formen  von  Diabetes 

♦ 
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mellitus  bessern  und  die  Zuckerausscbeidung  während  eines  Aufent¬ 
haltes  in  Karlsbad^  Vichy  oder  Neuenahr  abnimmt,  so  sind  daran  wahr¬ 
scheinlich  weniger  die  Salze  der  MineraWässer,  als  die  strengere  Diät, 
die  Muskelarbeit  und  die  rationelle  Lebensweise  überhaupt  schuld.  Bei 
der  Säurevergifhtng  im  Verlauf  des  schiveren  Diabetes  ist  energische 
Alkalibehandlung  rationell  und  notwendig.  Deutet  eine  starke  Aus¬ 
scheidung  von  Acetonkörpern  darauf,  daß  Koma  zu  befürchten  ist,  so 
gibt  man  Natrium  bicarbonicum,  bis  der  Urin  neutral  wird  oder 
nur  noch  schwach  saure  Reaktion  zeigt.  Dazu  können  30 — 50— 60  g 
oder  mehr  täglich  erforderlich  sein.  Ist  bereits  Koma  eingetreten, 
so  injiziert  man  dieselben  Dosen,  z.  B.  50  g  Natrium  .bicarbonicum 
in  1  1  Wasser,  intravenös,  bis  der  Urin  alkalisch  wird.  Natürlich 
ist  diese  Therapie  nur  symptomatisch,  aber  die  energische  Alkalien¬ 
behandlung  ist  doch  dadurch  genügend  gerechtfertigt,  daß  sie  zweifel¬ 
los  bisweilen  das  Leben  um  Wochen  oder  vielleicht  Monate  ver¬ 
längert  hat. 

In  Form  von  Mineralwässern  sind  die  Alkalikarbonate  sehr  ge¬ 
schätzt  bei  Arthritis  urica.  Die  Behandlung  scheint  nicht  selten  zu¬ 
nächst  einen  akuten  Podagraanfall  auszulösen,  aber  das  schließliche 
Resultat  wiederholter  Kuren  ist  in  der  Regel,  daß  die  Anfälle  seltener 
und  milder  werden.  Worauf  diese  günstige  Wirkung  beruht,  weiß  man 
zurzeit  nicht;  die  Harnsäureausscheidung  nimmt  nicht  zu.  Ebenso 
ist  es  unbekannt,  unter  welchen  Bedingungen  die  Harnsäure  in  Form 
der  Salze,  die  die  gichtischen  Ablagerungen  bilden,  —  hauptsächlich 
saures  harnsaures  Natrium  —  ausgefällt  wird.  Einmal  deponiert  kann 
das  saure  Natriumurat  im  Gewebe  kaum  von  kohlensauren  Alkalien 
gelöst  werden,  denn  Ausscheidung  und  Lösung  eines  Salzes  beruhen 
nicht  allein  auf  dem  Verhältnis  des  Salzes  zu  dem  Wasser  des  be¬ 
treffenden  Lösungsmittels  (Gewebsflüssigkeit  oder  Serum),  sondern  auch 
darauf,  ob  Substanzen  anwesend  sind,  die  ein  Ion  mit  dem  Salz  ge¬ 
meinsam  haben;  solche  setzen  die  Löslichkeit  herab.  So  löst  sich  nach 
Bestimmungen  von  Paul  und  His  saures  harnsaures  Natrium  schon  in 
1130  Teilen  Wasser,  aber  erst  in  11000  Teilen  physiologischer  Koch¬ 
salzlösung,  weil  die  Dissoziation  des  Natriumurates  von  den  Nätrium- 
ionen  des  Kochsalzes  zurückgedrängt  wird.  In  gleicher  Weise  ver¬ 
mindern  andere  Natriumsalze,  z.  B.  die  Karbonate,  die  Löslichkeit  (im 
Tierversuche  entstehen  aus  eingespritzten  Harnsäurelösungen  um  so 
reichlicher  Uratablagerungen  in  den  Geweben,  je  alkalischer  diese 
durch  Fütterung  mit  Alkalikarbonaten  gemacht  werden)  und  man  muß 
daher  nach  einer  andern  Erklärung  für  die  günstige  Wirkung  der 
Alkalien  suchen  als  der  bisher  angenommenen,  nach  der  sie  einfach 
auflösend  auf  die  ausgefällten  Urate  wirken  sollten. 
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Eine  dankbare  Judikation  lür  die  Alkalien  bilden  die  Harnsäiire- 
Iconk  rem  ante  in  den  Harnivegen.  Auch  hier  scheint  nach  den  Er- 
tahrungcn  der  1  Jadeärzte  die  Behandlung  mit  alkalischen  Wässern  oft 
zunächst  zu  einem  Anfall  von  Nierenkolik  oder  Abgang  von  Gries  zu 
führen.  Die  Ursache  dafür  liegt  entweder  darin,  daß  Steine  durch  die 
vermehrte  Diurese  mit  fortgerissen  werden,  oder  das  größere  Konkre¬ 
mente,  die  aus  kleinen  durch  Schleim  miteinander  verklebten  I^artikeln 
bestehen,  zerfallen,  wenn  der  Urin  alkalisch  wird.  I^hne  eigentliche 
Auflösung  schon  gebildeter  Steine  kann  man  weder  mit  den  gewöhn¬ 
lichen  Alkalisalzen  noch  mit  Lithiumsalzen,  die  empfohlen  worden  sind, 
weil  in  vitro  das  harnsaure  Lithium  verhältnißmäßig  leicht  in  Wasser 
löslich  ist,  erreichen,  aber  wahrscheinlich  kann  man  die  Neubildung 
von  Harnsäuresteinen  hemmen,  wenn  man  den  Urin  schwach  sauer  oder 
alkalisch  hält.  Besteht  der  Stein  aus  Calcium oxalat,  so  sind  die 
Alkalien  unwirksam;  bei  Phosphatsteinen  befördern  die  Alkalien  die 
weitere  Ausfällung  und  sind  daher  schädlich.  Bei  Cystitis  und  andern 
Entzündungszuständen  in  den  Harnwegen  werden  sie  angewandt, 
wenn  der  LLän  stark  sauer  ist  und  infolgedessen  reizend  auf  die 
Schleimhaut  wirkt,  nicht  am  Platze  sind  sie  dagegen  beim  Cystitiden 
mit  alkalischem  Urin. 

Auch  C holelithiasis  gehört  zu  den  Krankheiten,  bei  denen  xLlkali- 
behandlung  indiziert  ist.  Eine  Karlsbader-  oder  Vichykur  macht  oft 

die  Anfälle  seltener  und  leichter  (das  erste  Resultat  ist  bisweilen  ein 

•  • 

akuter  Anfall)  und  kann  völlige  Heilung  bringen.  Uber  die  Natur  der 
Wirkung  hat  man  verschiedene  Theorien  aufgestellt;  man  hat  an¬ 
genommen,  daß  die  Alkaleszenz  der  Galle  erhöht  und  dadurch  der 
Bildung  neuer  Steine  vorgebeugt  würde,  oder  daß  Katarrhe,  die  den 
Anstoß  zur  Ivonkrementbildung  gäben,  geheilt  würden.  Neuerdings 
legt  man  das  Hauptgewicht  darauf,  daß  während  der  methodischen 
Kuren  viel  warmes  Wasser  getrunken  wird,  von  dem  man  voraussetzt. 


daß  es  die  Galle  verdünnt. 

Bei  chronischen  Katarrhen  in  den  Ltiftwegen  wendet  man  die 
Alkalien  oft  in  \"erbindung  mit  Kochsalz  an.  Sie  wirken  am  besten 
bei  trockeneyi  Katarrhen  {trockener  Laryngitis),  und.es  wird  ange¬ 
nommen,  ohne  daß  man  etwas  Bestimmtes  darüber  weiß,  daß  sie  auf 
der  Respirationsschleimhaut  ausgeschieden  werden.  Ist  die  Sekretion  . 
von  vornherein  reichlich,  oder  handelt  es  sich  um  Lungentuberkulose, 
so  betrachtet  man  die  warmen  alkalischen  Wässer  als  kontraindiziert. 
Auch  Katarrhe  und  Exsudate  in  den  iveihlichen  Genitalien  {Endo¬ 
metritis,  Metritis,  parametrische  Ablagerungen)  werden  mit  den  koch¬ 
salzhaltigen  alkalischen  Quellen  behandelt,  von  denen  einzelne  (Ems) 
einen  großen  Ruf  bei  diesen  Krankheiten  genießen. 
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Bei  Hydrops  im  Verlauf  von  Herz-  und  Nierenlcranlcheiten  wirken, 
wie  oben  erörtert,  die  Kaliumsalze  stärker  diuretiscb  als  die  Natrium¬ 
salze,  haben  aber  den  Nachteil,  daß  sie  lokal  mehr  reizen  und  in 
größeren  Dosen  bald  Dyspepsie  hervorrufen.  In  der  Praxis  umgeht 
man  diese  Schwierigkeit,  indem  man  an  Stelle  der  kohlensauren  Salze 
das  essigsaure  Kalium  benutzt,  das  nur  sehr  schwach  alkalisch  reagiert, 
dem  Magen  nicht  schadet  und  im  Blut  zu  Karbonat  verbrennt. 

Behandlung  von  Laugenvergiftung:  Man  gibt  verdünnte  Säuren 
in  Form  des  gewöhnlichen  Haushaltungsessigs  oder  Zitronensäure, 
bzw.  Zitronensaft,  darauf  schleimige  Getränke,  Eiweis,  Milch.  Magen¬ 
spülung  ist  wegen  Perforationsgefahr  kontraindiziert,  aber  nach  etwa 
3  Wochen  soll  man,  selbst  wenn  subjektive  Striktursymptome  nicht 
vorhanden  sind,  die  Ösophagussonde  einführeii.  Bereits  ausgebildete 
Strikturen  werden  mit  fortdauernder  Sondierung  behandelt,  eventuell 
nimmt  man  das  narbenlösende  Thiosinamin  zu  Hilfe. 

Präparate  und  Dosen. 

Kali  eausticum  fusum,  Kaliumhydroxyd,  Ätzkali,  KOH.  Weiße  Stücken 

oder  Stangen,  die  an  der  Luft  gierig  Kohlensäure  und  Wasser  aufnehmen  und 

•  •  •• 

zerfließen.  Äußert,  als  Ätzmittel  in  Substanz  oder  konzentrierter  Lösung  mit 
gleichen  Teilen  oder  der  2— Sfachen  Menge  Wasser;  in  10 — 20proz.  Lösung  zur 
Einreibung  der  Haut  bei  Lupus,  hartnäckigen  Ekzemen  (Hebra)  und  Epidermis¬ 
verdickung;  die  Haut  der  Umgebung  wird  durch  ein  gefenstertes  Heftpflaster  ge- 

schützt.  Pasta  caiistica  Viennensis.  Wiener  Atzpasta,  besteht  aus  gleichen  Teilen 

••  •• 

Atzkalk  und  Atzkali;  wird  mit  ein  paar  Tropfen  Spiritus  zu  einem  dicken  Brei 
verrührt,  den  man  auf  Leinwand  streicht  und  10 — 30  Min.  auf  der  zu  ätzenden 
Stelle  liegen  läßt. 

Liquor  Kali  caustiei,  Kalilauge,  enthält  etwa  15 ‘^/n  KOH. 

K atrium  carhonieum,  Natriumkarbonat,  Soda,  Na2C03  +  IOH2O.  Farblose, 
durchsichtige,  an  der  Luft  verwitternde  Kristalle,  die  sich  in  1,6  Teilen  Wasser 
mit  stark  alkalischer  Heaktion  lösen.  Innert.  0,5 — 1,0  in  Lösung.  Selten  gebraucht. 
Intravenös  in  3— 5proz.  Lösung. 

\atriiim  bicurbouicum,  saures,  kohlensaures  Natrium,  Natriumbikarbonat, 
NaHCOa-  Weißes  Pulver  oder  Kristallkrusten,  die  sich  an  der  Luft  nicht  ver¬ 
ändern  und  sich  in  12  Teilen  Wasser  mit  schwach  alkalischer  E-eaktion  lösen. 
Innert.  0,5  bis  mehrere  Gramm  mehrmals  täglich  in  Pulvern,  Pastillen  oder 
Lösung,  oft  mit  Aq.  amygd.  amar.  als  Geschmackskorrigens  und  Adjuvans.  Zur 
Magenspülung  V2 — 2proz.  Lösung.  Gegen  Coma  diabeticum  30,0—50,0 — 100,0 
täglich,  oder  so  viel,  daß  der  Urin  alkalisch  oder  nur  schwach  sauer  wird. 
Intravenös  30,0 — 50,0  pro  1  Liter  0,7proz.  Kochsalzlösung.  Bestandteil  der  andern¬ 
orts  besprochenen  Präparate:  Pulv.  aerophorus,  Pulv.  aérophor.  laxans  und  Sal. 
(Jarolin  faetit. 

Pastilli  natrii  tncarbonici,  Natronpastillen,  Vichypastillen;  mit  Zucker,  Ol. 
Menth,  piperit.  und  Tragacantha  hergestellte  Pastillen,  je  0,1  NaHCOs  enthaltend. 

Kalium  carhonieum^  Kaliumkarbonat,  K2CO3.  Weißes  körniges,  hygrosko¬ 
pisches  Salz,  Nur  in  verschiedenen  zusammengesetzten  Präparaten.  Kalium 
carhonieum  er «cZww  =  Pottasche. 

Kalium  hicarhonieum,  Kaliumbikarbonat,  KHCO3,  farblose,  trockene  Kristalle, 
innert,  wie  Natriumbikarbonat,  aber  selten  verordnet. 
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JÄthium  carhonicmii,  Lithiurakarbonat,  Li^^COa.  Weißes  Pulver,  das  auf¬ 
fallend  schwer  in  kaltem  (etwa  80  Teilen)  und  noch  schwerer  in  kochendem 
Wasser  löslich  ist.  JnnerL  0,1 — 0,5  dreimal  tägl.,  am  besten  in  Selters-  oder  Soda¬ 
wasser. 

Liquor  Kali  acetici,  Kalium acetatlösung;  au  Stelle  des  festen  Salzes,  das 
schwierig  aufzubewahreii  ist,  da  es  Feuchtigkeit  anzieht  und  zerfließt,  hat  die 
Pharmakopoe  eine  33proz.  Lösung  von  Kaliumacetat  aufgenommen,  bmerl. 
3,0  aller  2  Stunden:  Rp,  Liquor  Kal.  acetic.  60,0,  Aquae  240,0,  aller  2  Stunden 
1  Eßlöffel. 

Xatrium  aceticum ,  Natriumacetat,  Na2C2H3  02  -}- 3  H2O,  farblose,  in  warmer 
Luft  verwitternde  Kristalle.  InnerL  wie  Kal.  acetic. 

Alkalische  Mineralwässer.  Hierunter  versteht  man  Mineralwässer,  die 
größere  Mengen  Natriumbikarbonat  und  freie  Kohlensäure  enthalten.  Man  unter¬ 
scheidet  drei  Gruppen,  nämlich  reine  Alkaliivässer  (alkalische  Sauerbrunnen,  Soda¬ 
wässer),  die  nur  verschwindende  Mengen  anderer  Bestandteile  enthalten,  alkalisch 
'muriatiscfie  Wässer,  die  außer  Karbonat  und  Kohlensäure  Kochsalz  enthalten, 
sowie  alkalisch  salinische  ]Vässer,  die  zugleich  Glaubersalz  enthalten.  Die 
bekanntesten  sind  folgende: 

1.  Reine  Alkaliwässer.  Vichy  im  südfranzösischen  Departement  Allier  ist 
einer  der  meistbesuchten  Kurorte  der  Welt,  wo  namentlich  Arthritis,  Lithiasis 
urica  und  Diabetes,  sowie  Cholelithiasis  behandelt  werden.  Die  Quellen,  von 
denen  Grande  Grille  und  Celestin  auch  viel  zum  Versand  kommen,  enthalten 
etwa  0,5%  Natriumbikarbonat  und  in  1  1  500  ccm  freie  Kohlensäure.  Die  erstere 
hat  eine  Temperatur  von  44 0,  die  letztere  ist  kalt.  Zur  selben  Gruppe  gehören 
Val^  im  Departement  Ardbche  mit  0,7%  Bikarbonat,  Neuenahr  in  der  Rhein¬ 
provinz  mit  0,1%  Bikarbonat  und  einer  Temperatur  von  40°,  stark  besucht  von 
Diabetikern,  Fachingen  in  Nassau  in  der  Nähe  von  Ems  (0,3%),  kalt,  besonders 
bei  Arthritis  angewandt,  und  Bilin  in  Böhmen  (etwa  0,5%),  kalt;  ein  sehr 
bekanntes  Quellenprodukt  sind  die  „Biliner  PastiUen^^  die  durch  Kompreseion 
der  Quellsalze  -f-  Zucker  hergestellt  werden  und  je  0,04  Natriumkarbonat  ent¬ 
halten.  In  Schlesien  liegt  Ohersahhriinn,  dessen  Kronenqiielle  (kalt)  mit  etwa 
0,09%  Natriumbikarbonat  und  0,001%  Lithiumkarbonat  sehr  gegen  Arthritis 
empfohlen  wird.  Der  geringe  Lithiumgehalt,  auf  den  bisweilen  Gewicht  gelegt 
wdrd,  ist  bedeutungslos;  selbst  wenn  Lithiumkarbonat  mit  Leichtigkeit  Harnsäure 
oder  Urate  auflöste,  würde  die  Menge,  die  der  Patient  beim  Gebrauch  der  Kronen¬ 
quelle  zu  sich  nimmt  —  1  cg  in  1  1  Wasser  —  gegenüber  der  normalen  Ausscheidung 
von  ^2 — 1  g  Harnsäure  täglich  keine  Rolle  spielen.  ApoUinarishrunnen  dicht  bei 
Neuenahr,  der  viel  freie  Kohlensäure  und  etwa  0,1%  Natriumbikarbonat  enthält, 
wird  jährlich  in  Millionen  Flaschen  versandt  und  hauptsächlich  als  Erfrischungs¬ 
getränk  gebraucht. 

2.  Alkalisch-ynuriatische  Wässer.  Ems  in  Nassau  mit  vielen  warmen  Quellen 
(bis  50^),  die  etwa  0,2^0  Natriumbikarbonat  und  0,1%  Kochsalz  sowie  freie 
Kohlensäure  enthalten,  i?<t  mit  den  vollkommensten  Apparaten  zur  Inhalations¬ 
behandlung  ausgestattet  und  namentlich  berühmt  bei  chronischen,  trockenen, 
nicht  tuberkulösen  Katarrhen  der  Respirationsorgane,  bei  Magenkatarrh  und 
Krankheiten  der  weiblichen  Genitalien.  Aus  Niederselters,  nicht  weit  von 
Ems,  stammt  das  bekannte  Selterswasser,  das  über  die  ganze  Welt  versandt 
und  überall  nachgemacht  wird.  Es  enthält  in  1  1  1,24  g  Natriumbikarbonat, 
2,34  g  Chlornatrium  und  etwa  1200  ccm  freie  Kohlensäure;  in  dem  natürlichen 
Wasser  kommen  auch  Lithium,  Magnesium  und  Calcium  als  saure,  kohlensaure 
Salze  vor. 

3.  Die  alkalisch-salinischen  Wässer  sind  in  dem  vom  Glaubersalz  handelnden 
Kapitel  besprochen  worden. 
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6.  Seifen. 

*  Seifen  sind  Salze  der  Alkalimetalle  mit  höheren  Fettsäuren  und 
werden  durch  Kochen  von  Tier-  oder  Pflanzenfett  mit  Kali-  oder 
Natronlauge  hergestellt.  Dabei  werden  die  Fettarten  j,verseift‘^  d.  h. 
die  Alkalien  verbinden  sich  mit  den  Fettsäuren  und  treiben  Glyzerin 
aus,  das  ein  wertvolles  Nebenprodukt  bildet.  Die  Natronseifen  sind 
fest,  die  Kaliseifen  weich. 

Aus  der  flüssigen  Mischung,  die  bei  der  Einwirkung  von  Natronlauge  auf 
die  Fettarten  entsteht,  werden  die  gewöhnlichen  Natronseifen  durch  Zusatz  von 
Kochsalz  („Au8salzen‘‘)  gewonnen.  Das  Kochsalz  nimmt  das  Wasser  für  sich  in 
Anspruch  und  läßt  die  feste  Seife  sich  aus  der  Mutterlauge,  die  Glyzerin,  freies 
Alkali,  anorganische  Salze  und  andere  lösliche  Verunreinigungen  enthält,  aus- 
scheiden.  Die  ausgefällte  Seife  schließt  ein  Teil  Lauge  ein  und  ist  infolgedessen 
stark  alkaliseh.  Durch  Zentrifugieren  wird  die  Lauge  vollständiger  entfernt,  und 
man  erhält  die  minder  wirksamen  und  minder  hautreizenden  neutralen  Seifen. 
Setzt  man  noch  einen  Überschuß  von  Fett  zu,  so  erhält  man  die  in  letzter  Zeit 
viel  benutzten,  mild  wirkenden  überfetteten  Seifen.,  die  die  Wirkungen  der  Seife 
mit  denen  einer  indifferenten  Fettsalbe  vereinigen. 

Die  Kaliseifen  lassen  sich  nicht  aussalzen,  da  sie  sich  mit  Kochsalz  zu 
Natronseife  und  Chlorkalium  umsetzen. 

Wirkungen  und  Anwendung.  Die  Seifen  sind  wenig  stabile 
Verbindungen,  deren  reinigende  Wirkung  darauf  beruht,  daß  sie  bei 
Berührung  mit  größeren  Wassermengen  teilweise  unter  Bildung  von 
freiem  Alkali  (hydrolytisch)  gespalten  werden;  dieses  verseift  und  löst 
das  Fett  und  den  Talg  der  Haut,  öffnet  die  vom  Sekret  der  Haut¬ 
drüsen  ängefüllten  Follikelöffnungen,  mazeriert  die  Oberhaut  und 
lockert  die  Verbindung  zwischen  den  Epidermiszellen,  so  daß  die 
obersten  Hautschichten  durch  Reiben  losgerissen,  in  dem  beim  Waschen 
gebildeten  Schaum  eingehüllt  und  zugleich  mit  dem  anhaftenden 
Schmutz,  Staub,  pflanzlichen  oder  tierischen  Parasiten  entfernt  werden 
können.  Sorgfältige  Seifenwaschung  stellt  daher,  besonders  \venn  sie 
mit  Bürsten  der  Haut,  das  die  chemische  Wirkung  mechanisch  unter¬ 
stützt,  verbunden  wird ,  eine  sehr  gründliche  Hautreinigung  dar  und 
bildet  ein  wichtiges  Glied  bei  der  D esinfehtion  der  Haut.  Statt 
Seifenwassers  kann  man  mit  Vorteil  den  offizineilen  Seifenspiritus  be¬ 
nutzen,  der  gleichzeitig  die  fettlösenden  und  desinfizierenden  Eigen¬ 
schaften  des  Alkohols  besitzt.  Die  mechanisch  reinigende  Wirkung 
kann  erhöht  werden,  indem  man  der  Seife  Mineralpulver,  z.  B.  feinen 
Sand,  pulverisierten  Marmor  oder  Bimsstein,  zusetzt.  Seifen  finden 
Anwendung  bei  verschiedenen  HautTcranTcheitQn^  wo  es  gilt,  die  ober¬ 
sten  Hautschichten  zu  entfernen  und  die  tieferen  für  antiparasitäre  und 
andere  Medikamente  zugänglich  zu  machen.  Schon  vor  langer 
Zeit  wurde  Skrofulose  mit  Einreibungen  von  grüner  Seife  behandelt 


Seifen, 


375 

jetzt  werden  bei  Drüsen-^  Haut-  und  Knochentu berliulose  wieder 
metliodisclie  Seifeninunktionen  empfoLden;  die  Behandlung  soll  an¬ 
geblich  dazu  beitragen,  daß  der  Allgemeinzustand  sich  bessert,  ge¬ 
schwollene  Drüsen  kleiner  werden  und  Fisteln  sich  schließen.  Da  die 
Applikation  nicht  auf  die  angegriffene  Stelle  erfolgt  —  man  nimmt  die 
Einreibung  dort  vor,  wo  die  Haut  sie  am  besten  verträgt,  z.  B.  auf 
dem  Rücken  — ,  müssen  die  Resultate  von  einer  oder  der  anderen 
Allgemeinwirkung  abhängen.  Sehr  ausgedehnte  Verwendung  finden 
die  Seifen  ferner  in  neuester  Zeit  wegen  ihrer  Fähigkeit  in  die  Haut 
einzudringen  als  Vehikel  für  Arzneimittel^  die  resorbiert  werden 
(Quecksilber)  oder  durch  die  ganze  Tiefe  der  Haut  wirken  sollen 
(Schwefel,  Teer,  Napthol,  Salol,  Salicylsäure,  Menthol  usw.).  Bei 
V erbrennungen  werden  die  Schmerzen  durch  alkalische  Seifen  (Kali¬ 
seife,  Schmierseife)  gelindert.  Bei  längerer  Einwirkung  auf  die  Haut 
erzeugen  die  alkalischen  Seifen  Reizung  und  Entzündung  und  werden 
aus  diesem  Grunde  als  ableitende  und  resorptionsbe fördernde  Mittel 
(Schmierseifenumschläge,  Seifenpflaster)  angewandt. 

Je  nach  dem  Zweck  wählt  man  verschiedene  Seifenarten.  Am 
stärksten  reinigend  und  am  besten  zur  Mazeration  und  Desinfektion 
der  Haut  geeignet  sind  die  weichen  Kaliseifen  und  andere  stark 
alkalische  Waschseifen.  Bei  dauerndem  Gebrauch  entziehen  diese 
indes  der  Haut  zu  viel  Fett,  machen  sie  spröde  und  abschuppend  und 
müssen  dann  von  neutralen  oder  überfetteten  Seifen  ersetzt  werden; 
nur  die  letzteren  eignen  sich  zur  Basis  für  Arzneimittel,  die  längere 
Zeit  im  Kontakt  mit  der  Haut  bleiben  sollen;  zu  gewöhnlichem  kos¬ 
metischen  Gebrauch  sind  sie  bei  Personen  mit  fettarmer  Haut  in¬ 
diziert. 

Innerlich  finden  die  Seifen  nur  wenig  Anwendung.  Lösung  der 
gewöhnlichen  festen  Waschseife  ist  das  alkalische  Andidot,  was  sich 
bei  Säurevergiftungen  am  schnellsten  verschaffen  läßt;  auch  bei 
andern  Vergiftungen  ist  daran  zu  denken,  das  lauwarmes  Seifenwasser 
ein  ziemlich  sicheres  Brechmittel  ist.  Im  Darm  rufen  die  Seifen  Peri¬ 
staltik  hervor  und  bilden  oft  einen  zweckmäßigen,  die  Wirkung  unter¬ 
stützenden  Bestandteil  von  abführenden  Killen\  sie  werden  zum  Teil 
resorbiert  und  verbrennen  im  Blut  zu  kohlensaurem  Alkali.  Als  Su'p- 
jjositorien  oder  in  Klistieren  in  den  Mastdarm  gebracht,  wirken  die 
Seifen  rasch  abführend,  indem  sie  die  Schleimhaut  reizen  und  die 
Darmwand  so  wie  die  Exkremente  schlüpfrig  machen. 

Präparate. 

Sapo  ynedicatus,  wird  aus  Schweineschmalz,  Olivenöl  und  Natronlauge  her¬ 
gestellt.  Weiße,  harte,  schwach  alkalische  Seife.  Außerl.  in  Form  von  Supposi- 
torien  als  Laxans  bei  Kindern.  Bestandteil  des 
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Emplastrum  saponatum,  Seifenpflaster.  Äußcrl,  als  mild  hautreizendes 
Mittel  gegen  Drüsenschwellungen;  auf  dem  Thorax  bei  träger  Resorption  von 
Exsudaten. 

Sapo  kalinus,  Kaliseife,  wird  durch  Verseifung  von  Leinöl  mittels  Kali¬ 
lauge  hergestellt.  Gelbe  oder  bräunliche,  transparente,  salbenartige,  stark  alkalische 
Seife.  Wird  äußert,  überall  angewandt,  wo  energische  Wirkung  gefordert  wird, 
also  zur  Desinfektion,  zur  Mazeration  der  Haut  bei  parasitären  Krankheiten,  in 
Form  hautreizender  Umschläge  und  zu  methodischen  Inunktionen  bei  tuberkulösen 
Affektionen;  10,0 — 20,0—30,0  werden  2— 3 mal  wöchentlich  auf  Rücken  oder 
Schenkel  eingerieben  und  nach  i/g  Stunde  mit  warmem  Wasser  abgewaschen.  Die 
gewöhnliche  Handelsware  Sapo  halinus  'venalis  s.  mridis,  Schmierseife,  wird  aus 
den  billigsten  Öl-  und  Transorten  bereitet  und  war  namentlich  früher  oft  grün 
wegen  ihres  Gehaltes  an  chlorophyllhaltigen  Ölen.  Sapo  kalinus  ist  Bestandteil 
folgender  Präparate: 

Spiritus  saponatus,  Seifenspiritus,  äußert,  zu  Einreibungen  bei  rheumatischen 
Schmerzen,  Neuralgien  usw.  und  zu  desinfizierenden  Waschungen.  Zu  ähnlichen 
Zwecken  dient  Spiritus  saponato-camphoratus  fS.  166). 

Ghotetysinum,  ölsaures  Natrium,  soll  angeblich  Cholestearinsteine  erweichen 
oder  auflösen  und  wird  gegen  Gallensteine  empfohlen.  Gh.  tiquidum,  innert. 
V2 — 1  Teelöffel  dreimal  tägl.,  vor  dem  Essen.  Gh.  siecum,  innert.  0,6 — 1,2  drei¬ 
mal  tägl.  ^ 

7.  Schwefel,  Schwefelwasserstoff  und  Schwefelkalien. 

Der  reine  Schwefel  scheint  unwirksam  zu  sein;  er  wird  aber 
wirksam  in  seinen  Verbindungen  mit  Wasserstoff,  Alkalien  oder 
Sauerstoff. 

Auf  der  Haut  verhält  Schwefel  sich  zunächst  indifferent.  Erst  bei 
längerer  Einwirkung  erzeugt  er  leichte  Reizung,  lokale  Schweißsekre¬ 
tion  und  wirkt  angeblich  schmerzstillend.  Auch  auf  niedere  Tiere  und 
Pflanzen  übt  Schwefel  an  sich  keine  Wirkung  aus,  er  wird  aber  giftig, 
wenn  er  teilweise  zu  schwefliger  Säure  oxydiert  wird,  wenn  sich 
Schwefelwasserstoff  bildet,  der  sich  bei  Berührung  mit  vielen  organischen 
Stoffen  bei  Körpertemperatur  entwickelt,  und  namentlich,  wenn 
Schwefelalkalien  entstehen,  deren  Bildung  in  praxi  durch  alkalische 
Zusätze  erreicht  wird  (Krätzsalbe). 

Im  Magen  wird  Schwefel  nicht  verändert  und  ist  ohne  Wirkung. 
Im  Darm  wird  er  in  Schwefelwasserstoff  übergeführt,  der  die  Darm¬ 
wand  reizt  und  verstärkte  Peristaltik  auslöst.  Dies  geschieht'  durch 
Vermittelung  eines  Eiweißkörpers,  der  sich  in  der  Darmschleimhaut 
findet  und  seine  Wirksamkeit  bei  der  Pepsinverdauung,  dagegen  nicht 
beim  Kochen  verliert  (also  kein  Ferment  ist).  Dieselbe  Um¬ 
wandlung  bringen  auch  Hühnereiweiß  und  Eiweißsubstanzen  hervor, 
die  sich  im  Blut  und  in  vielen  Organen,  aber  nicht  in  der  Magen¬ 
schleimhaut  finden  (Heffter).  Da  der  Schwefelwasserstoff  im  Darm 
ganz  allmählich  entsteht,  ist  die  laxierende  Wirkung  nicht  stark  und 
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einigermaßen  unabhängig  von  der  Größe  der  gegebenen  Dosis.  Die 
Entleerungen  nehmen  nur  breiige  Konsistenz  an  und  riechen  stark 
nach  Schwefelwasserstoff.  Nur  wenn  der  Schwefel  in  äußerst  fein 
verteiltem  Zustand  (Schwefel milch)  gegeben  wird,  treten  stärkere 
Peristaltik  und  Diarrhoe  ein. 

.Mit  der  Entleerung  verläßt  die  Hauptraenge  des  Schwefels  den 
Körper  unverändert;  der  im  Darm  gebildete  Schwefelwasserstoff  wird 

resorbiert,  teihveise  im  Blut  oxydiert  und  im  Urin  in  Form  von  Sul- 
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faten,  Atherschwefelsäuren  und  organischen  Verbindungen  von  un¬ 
bekannter  Natur  ausgeschieden.  Ein  kleiner  Bruchteil  verläßt  den 
Körper  durch  Haut  und  Lungen  und  verleiht  dem  Schweiß  und  der 
ausgeatmeten  Luft  einen  unangenehmen  Geruch.  Irgendwelche  All- 
gemeinwdrkung  beobachtet  man  nicht,  da  die  resorbierten  Mengen 
gering  sind  und  durch  Oxydation  und  Ausscheidung  rasch  unschäd¬ 
lich  gemacht  w^erden.  Die  beschriebenen  „Sclnvefelvergiftungen“ 
scheinen  ihre  Ursache  in  Verunreinigungen  mit  Arsen  und  Selen  ge¬ 
habt  zu  haben. 

Schwefelwasserstolf  ist  ein  sehr  giftiges  Gas,  das  fast  ebenso 
rasch  wie  Blausäure  töten  kann.  Durch  sein  Vorkommen  in  Kloaken¬ 
gasen,  die  sich  hauptsächlich  aus  Ammoniak,  Kohlensäure,  Sumpfgas 
und  2 — 8  %  Sclnvefelwasserstoff  zusammensetzten,  hat  es  praktisches 
Interesse.  Man  unterscheidet  zw^ei  Formen  der  akuten  letalen  Ver¬ 
giftung:  Wird  Luft  eingeatmet,  die  mehrere  Prozent  Schwefelwasser¬ 
stoff  enthält,  so  fällt  das  betreffende  Individuum  momentan  um  und 
stirbt  binnen  wenigen  Stunden  ohne  Krämpfe;  diese  Form  ist  in 
chemischen  Laboratorien  und  bei  Kloakenarbeitern  beobachtet  worden 
und  wird  die  apoplektische  genannt.  Ist  der  Verlauf  mehr  protrahiert, 
so  liegt  der  Patient  mehrere  Stunden  bewußtlos  und  ohne  spontane 
Bewegungen  da,  bis  er  in  tiefem  Koma,  zu  dem  sich  in  vielen  Fällen 
klonische  und  tonische  Krämpfe  gesellen,  zugrunde  geht  —  die  teta- 
nische  Form.  Schon  ein  Gehalt  von  0,7 — 0,8  %  H2S  in  der  Luft 
kann  auf  die  Dauer  lebensgefährlich  werden. 

Die  Einatmung  sehr  kleiner  Schwefelwasserstoffmengen  bewirkt 
Schwände!,  taumelnden  Gang,  Atemnot  und  schließlich  Narkose,  der 
cerebrale  Exzitationszustände  vorausgehen.  Das  wirksame  Agens  an 
mehreren  der  alten  Orakelstätten,  z.  B.  in  dem  berühmten  Delphi, 
w^ar  Sch  Wiefel  Wasserstoff,  der  aus  Erdspalten  ausströmte  und  die 
Pythia  zum  Delirieren  brachte.  Chemiker,  die  fortwährend  mit 
Schw^efehvasserstoff  arbeiten,  fangen  nach  einigen  Jahren  an,  an 
häufigen  Kopfschmerzen,  Obstipation  und  zuweilen  Neigung  zu 
Synkope  zu  leiden;  auch  die  prophezeienden  Priesterinnen  des 
Altertums  verfielen  mit  der  Zeit  einer  chronischen  Intoxikation, 
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die  sie  für  die  Fortsetzung  des  Orakeldienstes  unfähig  machte 
(L.  Lew  in). 

Schwefelwasserstoff  ist  für  Tiere  ebenso  giftig  wie  für  den  Men¬ 
schen.  Nur  Ratten  und  Mäuse  scheinen  eine  gewisse  Immunität  zu 
besitzen,  vielleicht  erworben  durch  den  sich  über  Generationen  er¬ 
streckenden  Aufenthalt  an  Lokalitäten,  wo  dieses  Gas  in  IVIenge  vor¬ 
handen  ist.  Ein  höchst  eigentümliches  Vergiftungsbild  hat  Harnack 
an  Fröschen  beobachtet:  nach  einer  -einzigen  Schwefelwasserstoff¬ 
inhalation  können  diese  Tiere  in  einem  ununterbrochenen  maximalen 
Tetanus  von  vierzehntägiger  Dauer  oder  in  eine  monatelange  Ver¬ 
giftung  verfallen,  während  welcher  Krampf-  und  Lähmungszustände 
einander  ablösen. 

Auch  für  Mikroorganismen  ist  Schwefelwasserstoff  in  genügender 
Konzentration  giftig  und  wirkt  schließlich  fäulnishemmend,  indem  er 
die  Bakterien  tötet,  durch  deren  Tätigkeit  er  entstanden  ist,  geradeso 
wie  die  Zuckergärung  aufhört,  wenn  eine  gewisse  Menge  Alkohol 
gebildet  ist. 

Schwefelalkalieii  wirken  wie  die  kaustischen  Alkalihydroxyde 
ätzend  auf  die  Haut  und  lösen  namentlich  leicht  verhorntes  Gewebe, 
wie  Haare  und  Epid^rmisbildungen,  auf.  Für  tierische  Parasiten 
(Krätzmilbe)  sind  sie  darum  sehr  giftig,  weil  sie  die  Haut  der  Tiere 
und  der  Eier  auflösen.  Die  resorptive  Wirkung  entspricht  der  des 
Schwefelwasserstoffes,  sie  tritt  aber,  da  die  Aufnahme  einige  Zeit 

braucht,  langsamer  ein  und  ist  von  den  gewöhnlichen  Symptomen  der 

•  •  _ 

Atzung  von  Magen  und  Darm  begleitet.  Dosen  von  ein  paar  Gramm 
können  letal  wirken;  kleine  Mengen  werden  dadurch  unschädlich  ge¬ 
macht,  daß  sie  zu  schwefelsauren  Salzen  oxydiert  werden. 

Therapeutische  Anwendung.  Da  Schwefel  nur  schwach  laxierend 
wirkt,  gibt  man  ihn  als  Abführmittel  hauptsächlich  da,  wo  es  nur 
darauf  ankommt,  den  Exkrementen*  breiartige  Konsistenz  zu  verleihen 
und  damit  dem  Mastdarm  die  Beschwerden,  die  die  Passage  harter 
Fäkalmassen  verursacht,  zu  ersparen  (Hämorrhoiden).  Äußerlich  wendet 
man  Schwefel,  meist  in  seinen  Alkaliverbindungen  an,  als  Antipara- 
sitikum  bei  Scabies  und  als  epidermislösendes  Mittel  bei  Elczemen^ 
Psoriasis  und  Ahne:^  er  wirkt  bei  der  letztgenannten  Krankheit  analog 
einer  Inzision,  indem  er  die  Follikelmündungen  öffnet  und  das  an¬ 
gesammelte  Sekret  austreten  läßt.  Als  kosmetisches  Mittel  dienen 
Schwefelalkalien  zur  Entfernung  entstellenden  Haarwuchses.  Ein¬ 
puderung  mit  einer  dicken  Schwefelschicht  ist  ein  Hausmittel  gegen 
Neuralgien  und  soll  schmerzstillend  wirken. 

Die  Schwefelwässer  (Schwefelwasserstoffwässer)  gehören  zu  den 
schon  sehr  früh  in  der  Medizin  benutzten  Mineralwässern,  aber  ihren 
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ehedem  angenommenen  verscliiedenen  spezifischen  Wirkungen  steht 
die  neuere  Balneologie  skeptisch  gegenüber.  Eine  Anzahl  Wässer  der 
besuchtesten  und  berühmtesten  Badeorte  enthalten  nur  sehr  kleine  ]\I engen 
von  Schwefelvcrbindungeii.  Die  Krankheiten,  die  das  größte  Kontingent 
zu  diesen  Bädern  stellen,  sind  chronischer  Gelenl-  und  M^ishelrhenma- 
tismns,  Neuralgien  und  Arthritis  urica.  Die  Erfahrung  hat  unzweifel¬ 
haft  bewiesen,  daß  Schwefelbäder  speziell  bei  Rheumatismus  sehr  nütz¬ 
lich  sind,  aber  es  stellt  dahin,  ob  die  Resultate  den  Schwefelver¬ 
bindungen  zuzuschreiben  sind;  wahrscheinlich  spielt  die  Temperatur 
der  Bäder  und  die  an  vielen  Orten  hochentwickelte  Badetechnik  die 
Hauptrolle.  Von  vielen  wird  dem  inhalierten  oder  während  der  Trink¬ 
kuren  durch  die  Lungen  ausgeschiedenen  Schwefel  eine  günstige  Wirkung 
auf  chronische  BroncMalkatarr he  zugeschrieben.  Einzelne  Orte,  nament¬ 
lich  Aachen,  genießen  einen  festgegründeten  Ruf  bei  konstitutioneller 
Syphilis.  Bei  chronischer  Quecksilbervergiftung  und  überhaupt  bei  chro¬ 
nischen  Metallvergiftung  en  benutzt  man  Schwefelbäder  in  der  Absicht,  die 
Ausscheidung  der  Metalle  zu  befördern.  ]\lit  Schwefelbädern  behandelt 
man  ferner  dieselben  Hautlcranlcheiten,  gegen  die  man  sonst  Schwefel¬ 
therapie  anwendet,  vornehmlich  Psoriasis,  chronische  ETczeme  und  Ahne. 

Eine  spezifische  Wirkung  des  Schwefels  auf  Syphilis  ist  nicht  nachgewiesen. 
Die  Bedeutung  der  Bäder  muß  in  ihrem  Einfluß  auf  den  Stoffwechsel  gesucht 
werden.  Die  Ausscheiduog  durch  Haut  und  Nieren  wird  beschleunigt;  bei 
Merkurialbehandlung  wird  das  Metall  während  gleichzeitiger  Badekuren  viel 
schneller  als  sonst  ausgeschieden,  so  daß  die  gewöhnlichen  Dosen  weit  über¬ 
schritten  werden  können,  ohne  daß  Intoxikationssymptome  auftreten;  eine  bedeu¬ 
tende  Quecksilbermenge  kann  auf  diese  Weise  im  Organismus  zirkulierend  er¬ 
halten  werden,  und  seine  Wirkung  auf  die  Krankheit  wird  um  so  intensiver. 
Die  Schwefelbäder  haben  also  als  Adjuvans  neben  der  spezifischen  Behandlung 
ihre  größte  Bedeutung.  Dasselbe  gilt  von  andern  Bädern,  z.  B.  den  jetzt  bei 
Syphilis  viel  benutzten  Kochsalzwässern  (Wiesbaden),  Auch  aufgespeicherte  Gifte 
kommen  in  Bewegung.  Wenn  intramuskulär  injizierte,  unlösliche  Quecksilber¬ 
verbindungen  infolge  reaktiver  Entzündung  eingekapselt  worden  sind,  können  die 
Bäder  das  Metall  zum  Zirkulieren  bringen  und  akute  Vergiftungssymptome 
hervorrufen.  Ähnliche  Verhältnisse  liegen  wahrscheinlich  der  Erscheinung  zugrunde, 
daß  nicht  selten  bei  Badekuren  neue  Ausbrüche  der  Syphilis  beobachtet  werden, 
und  stärken  den  alten  Glauben,  der  Bäder  als  ein  Reagens  auf  die  latente 
Krankheit  an  sieht. 

Behandlung  der  Schwef eiwasser  stoff  Verbindung .  Man  bringt  den 
Patienten  in  frische  Luft  und  leitet  künstliche  Atmung  ein;  empfohlen 
werden  Aderlaß  und  Salzwasserinfusion.  In  schweren  Fällen  ist  die 
Behandlung  fruchtlos. 

Präparate  und  Dosen. 

Stdfur  suhlimatum,  Flores  Sulfuris,  Schwefelblumen.  Durch  Sublimation 
liergestelltes,  gelbes,  mikrokristallinisches  Pulver,  das  oft  mit  Schwefelarsen  ver¬ 
unreinigt  ist.  Durch  Auswaschen  mit  verdünntem  Ammoniak  erhält  man: 
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Sulfur  depuratnm,  gereinigter  Schwefel.  Abführende  Dosis  2,0 — 3,0  oder 
V2 — 1  Teelöffel.  Bestandteil  des  früher  besprochenen 

Pulvis  Liqidriticie  compositiis,  abführende  Dosis  1  Teelötfel  bis  1  Kinderlöffel. 
Mildwirkend. 

Unguentum  sulfuratum,  Ung.  ad  Scahiem,  Mischung  von  Schwefel,  Kaliseife, 
Schweinefett,  Kreide  und  Teer.  Äußert,  gegen  Scabies;  über  die  Anwendung  s. 
Lehrbücher  der  Hautkrankheiten. 

Sulfur  praecipitatum,  Lac.  sulfuris,  Schwefelmilch;  gelblich  weißes, 
amorphes,  durch  Fällen  dargestelltes  Pulver,  das  weit  feiner  als  das  sublimierte 
ist  und  ungefähr  in  der  halben  Dosis  abführend  wirkt.  Äußert,  bei  Haut¬ 
krankheiten  in  lOproz.  Salbe.  Bei  Akne  oft  verordnet  als  Aqua  KummerfeldtU 
(Lact.  Sulf.  12,0,  Camphorae,  Gi.  arab.  aa.  1,0,  Aqu.  Calcar.  Aqu.  Kosae  aa.  96,0); 
wird  abends  auf  die  angegriffenen  Stellen  gepinselt  und  morgens  wieder 
abgewaschen. 

Thilaninum^  braune,  salbenartige  Masse,  durch  Erhitzen  von  ¥/ollfett  mit 
Schwefel  (3%)  hergestellt.  Bei  Ekzemen,  Impetigo,  Prurigo  anstatt  der  gewöhn¬ 
lichen  Schwefelsalbe. 

Kalium  sulfuratum,  Hepar  Sulfuris,  Schwefelleber;  leberbraune  oder  gelb¬ 
grüne  Stücke,  durch  Schmelzen  von  Schwefel  mit  Pottasche  hergestellt,  wobei 
sich  verschiedene  Kaliumsulfide  bilden.  Schon  die  Kohlensäure  der  Luft  macht 
Schwefelwasserstoff  frei.  Zu  „künstlichen  Schwefelbädern“  nimmt  man  100 — 200  g 
Schwefelleber;  um  lebhafte  Schwefelwasserstaffentwicklung  hervorzurufen,  kann 
man  dem  Badewasser  1 — 2  Eßlöffel  konz.  Schwefelsäure  zusetzen.  Ein  analoges 
Präparat  ist  die  in  verschiedene  Pharmakopöen  aufgenommene  Kalk  schwefelieber, 
in  wässeriger  Lösung  unter  dem  Namen  Sol.  Vlemingkx  bekannt  und  zu  Krätz- 
kuren  verwendet. 

Calcium  sidfuratum  hydratum,  Calciumhydrosulfid,  Ca(SH)2,  braungraue, 
breiige  Masse.  Äußerl.  als  Enthaarungsmittel  in  Paste,  z.  B.  mit  gleichen  Teilen 
Glyzerin  verrührt,  5 — 10  Min.  liegen  lassen,  ab  waschen,  Salben  verband.  In  gleicher 
Weise  wird  die  eni sprechende  Bariumverbindung,  Barium  sulfuratum  hydratwn, 
gebraucht. 

Schwefelwässer.  Der  charakteristische  Bestandteil  ist  freier  Schwefel¬ 
wasserstoff,  der  in  einigen  Wässern  in  solcher  Menge  vorkommt,  daß  ihr  Genuß 
bei  nüchternem  Magen  Schwindelgefähl  und  leichten  Bausch  („Bruunenrausch“) 
erzeugt.  Sie  enthalten  ferner  Schwefelalkalien,  wesentlich  Schwefelnatrium  und 
Schwefelcalcium,  die  bei  Berührung  mit  der  Kohlensäure  der  Luft  und  der  Salz¬ 
säure  des  Magensaftes  Schwefelwasserstoff  abgeben.  Zu  den  bekanntesten  Schwefel¬ 
wässern  gehören  Aachen  in  der  Rheinprovinz  (in  1  Liter  0,80  ccm  H2S,  0,013  g 
Na^S,  251  ccm  CO2,  2,6  gNaCl,  Temp.  550),  Eilsen  in  Schaumburg-Lippe  (40,4  ccm 
H2S,  67  ccm  CO2,  1,8  CaS04,  Temp.  15— 17"),  Nenndorf  in  Hessen-Nassau  (40  ccm 
H2S,  170  ccm  CO2,  1  g  CaS04,  Temp.  11, 50),  Weilbach  in  derselben  Provinz  (5,2  ccm 
H2S,  98  ccm  CO2,  0,4  g  NaHCOs,  Temp.  13,7'^),  Baden  bei  Wien  (2,7  ccm  H2S, 
46,8  ccm  CO2,  0,8  g  CaS04,  Temp.  27 — 36o),  Aix  les  Bains  in  Savoyen,  schon  seit 
der  Röraerzeit  bekannt,  27  ccm  H2S,  13  ccm  CO2,  unbedeutende  Mengen  fester 
Stoffe,  Temp.  45 — 46 o).  Endlich  liegt  in  den  Pyrenäen  eine  Reihe  angesehener 
warmer  Schwefelbäder,  Amelie  les  Bains,  Bagneres  du  Luchon,  Bareges,  das  alt¬ 
berühmte  Eaux  Ghaudes  u.  a.,  die  nur  sehr  geringe  Mengen  von  Schwefel¬ 
verbindungen  enthalten  und  eher  zu  den  indifferenten  Wässern  zu  rechnen  sind. 
In  Ägypten  besitzt  Hélouan  in  der  Nähe  von  Kairo  Quellen  mit  bedeutender 
Chlornatriummenge  und  47  ccm  Schwefelwasserstoff.  In  Norwegen  hat  Sandefjord 
ein  Schwefelwasser  mit  reichlichem  H2S-Gehalt  (in  1  1  etwa  34  ccm  Schwefel¬ 
wasserstoff,  496  ccm  CO2  und  11,6  NaCl).  Auch  der  schwefelhaltige  Schlamm, 
der  in  großen  Massen  den  Meeresgrund  bedeckt,  wird  hier  zu  Umschlägen  und 
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Massage  bei  rheumatischen  Afl’ektionen  und  Neuralgien  verwendet.  Zu  gleichem 
Zweck  w'ird  Fango  gebraucht,  mineralischer  Schlamm  aus  den  vulkanischen 
Binnenseen  bei  Battaglia  (Italien);  ist  zugleich  radioaktiv. 

8.  Ammoniak  und  Ammonium. 

Ammoniak  bildet  mit  Säuren  Salze,  in  denen  man  eine  in  freiem 

Zustande  nicht  bekannte  Gruppe,  NH4,  annimmt,  die  sich  wde  ein  ein- 

•  • 

Avertiges  Metall  verhält;  ihre  Verbindungen  haben  große  Ähnlichkeit 
mit  den  Kaliumsalzen.  In  Wasser  löst  sich  Ammoniak  zu  einer  alka¬ 
lisch  reagierenden  Flüssigkeit,  „Salmiakgeist“;  diese  enthält  teils  un¬ 
verändertes  NH3,  teils  bildet  sich  Ammoniumhydroxyd,  NH4OH,  das 
zu  NH4-  und  OH-Ionen  dissoziiert  wird. 

Wirkungen.  Eine  starke  Ammoniaklösung  wirkt  durch  ihre  OH- 
Ionen  wie  Kali-  und  Natronlauge  ätzend  auf  Haut  und  Schleimhäute, 
aber  schwächer,  weil  in  der  Ammoniaklösung  die  Konzentration  der 

Hydroxylionen  geringer  ist.  Das  entweichende  Ammoniakgas  dringt 

•  • 

rasch  in  die  Haut  ein  und  erzeugt  anfangs  keine  eigentliche  Atzung, 

V 

sondern  brennende  Schmerzen,  Hyperämie  und  erysipelähnliches 
Erythem,  schließlich  Blasenbildung  mit  darauffolgender  Abschälung  der 
Oberhaut.  Hindert  man  die  Verdunstung,  indem  man  die  Haut  mit 
einem  Uhrglas  bedeckt,  so  entstehen  schon  nach  10 — 20  Minuten  Blasen; 
nach  länger  dauernder  Einwirkung  kommt  es  unter  starken  Schmerzen 
zu  tiefer  Atzung,  und  das  Gewebe  nimmt  dasselbe  Aussehen  wie  bei 
Behandlung  mit  Kali  causticum  an.  Innerlich  rufen  konzentrierte 
Ammoniaklösungen  die  heftigste  Gastritis  hervor;  dabei  werden  deren 
Symptome  (heftige  Schmerzen,  blutiges  Erbrechen,  Kollaps)  fast  stets 
dadurch  kompliziert,  daß  das  flüchtige  Gas  auch  eingeatmet  wird  und 
Glottisödem,  kapilläre  Bronchitis  und  Pneumonie  verursacht.  Die 
Mortalität  ist  bei  diesen  Vergiftungen  sehr  groß;  in  Fällen,  wo  es  zur 
Heilung  kommt,  kann  monatelang  Heiserkeit  oder  Aphonie  Zurück¬ 
bleiben.  Einatmung  von  verdünntem  Ammoniak  ruft  reflektorisch, 
durch  Erregung  des  vasomotorischen  Zentrums  von  der  Nasenschleim¬ 
haut  aus,  Gefäßkbntraktion  und  Erhöhung  des  Blutdruckes  hervor; 
die  Atembewegungen  stocken  erst  einen  Augenblick  und  werden 
dann  tiefer. 

Das  offizineile  Ammoniumkarbonat  gibt  an  der  Luft  Ammoniak 
ab  und  wirkt  wdo  dieses  Gas  in  verdünntem  Zustand.  Mit  der  Zeit 
geht  es  unter  beständigem  Ammoniakverlust  in  das  saure  Salz  über. 
Dies  reizt  weniger,  kann  in  größeren  Dosen  aber  doch  Erbrechen 
hervorrufen. 

Die  Allgemeiiiwirkuugeii  der  Ammoniumsalze  sind  je  nach  der 
Anwendungsweise  höchst  verschieden.  Ins  Blut  injiziert  erzeugen  sie 
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ebenso  starke  Reizsymptome  von  seiten  des  Rückenmarkes  und  des 
verläugerten  Markes  wie  Strychnin.  Es  bricht  momentan  der  heftigste 
Tetanus  aus:  die  Atmung  bleibt  unmittelbar  nach  der  Injektion  einen 
Augenblick  in  krampfhafter  Inspirationsstellung  stehen  und  wird  dann 
längere  Zeit  sehr  frequent.  Der  Bkitdruck  wird  in  analoger  Weise 
wie  die  Atmung  verändert:  erst  niedriger  Druck,  der  nach  einigen 
Sekunden  von  einem  plötzlichen  Ansteigen  abgelöst  wird,  zugleich 
.  nimmt  die  Pulsfrequenz  bedeutend  zu.  Die  Wirkung  ist  jedoch  nur 
flüchtig,  denn  schon  nach  wenigen  Minuten  ist  die  Kurve  auf  die  nor¬ 
male  Höhe  oder  etwas  tiefer  herabgesunken.  Injiziert  man  sehr  große 
Dosen,  so  können  die  Krämpfe  in  Lähmung  übergehen,  und  die  Tiere 
gehen  unter  asphyktischen  Erscheinungen  zugrunde.  Da  die  Ammonium¬ 
salze  im  Organismus  bald  unschädlich  gemacht  werden,  kann  das  Leben 
doch  meist  mit  Hilfe  künstlicher  Atmung  erhalten  werden. 

Alle  diese  Wirkungen  auf  das  Zentralnervensystem  bleiben  aus 
oder  treten  jedenfalls  viel  weniger  hervor,  wenn  die  Ammoniumsalze 
durch  den  Darmkanal  eingeführt  werden.  Bei  zufälligen  Vergiftungen 
bei  Menschen  fehlen  selbst  nach  sehr  großen  Dosen  in  den  meisten 
Fällen  die  Krämpfe,  und  es  zeigen  sich  nur  Symptome  von  Gastritis. 
Der  Grund  für  diesen  auffallenden  Unterschied  in  der  Wirkung  der 
Ammoniumsalze,  wenn  sie  ins  Blut  injiziert  werden  und  wenn  sie  auf 
gewöhnliche  Weise  genommen  werden,  ist  der,  daß  sie  im  Organismus 
so  rasch  in  Harnstoff  übergeführt  und  zugleich  so  schnell  ausgeschieden 
werden,  daß  sich  durch  Resorption  keine  wirksamen  Mengen  im  Körper 
ansammeln  können.  Die  Synthese  wird  jedoch  nicht  von  allen  Tieren 
mit  der  gleichen  Leichtigkeit  vollzogen.  Nur  bei  Pflanzenfressern 
werden  alle  Ammoniumsalze  in  Harnstoff  übergeführt;  bei  den  Fleisch¬ 
fressern  und  beim  Menschen  gehen  das  kohlensaure  und  andere  Salze, 
die  bei  der  Verbrennung  Kohlensäure,  welche  selber  an  der  Synthese 
teilnimmt,  liefern,  ebenfalls  vollständig  in  Harnstoff  über,  aber  die  Salze 
der  starken  Mineralsäuren,  z.  B.  Salmiak,  werden  nicht  vollständig  um¬ 
gewandelt  und  jedenfalls  teilweise  unverändert  ausgeschieden. 

Ammoniumsalze  wirken  schwach  schweißtreibend ^  steigern  die 
Bronchialsekretion  und  machen  den  Schleim  dünnflüssig.  Auch  die 
Diurese  nimmt  zu,  aber  der  Urin  kann  selbstverständlich  nicht  wie 
von  den  festen  Alkalien  von  den  Amttioniumverbindungen,  die  entweder 
als  Harnstoff  oder  als  neutrale  Salze  von  Mineralsäuren  ausgeschieden 
werden,  alkalisch  gemacht  werden. 

Therapeutische  Anwendung.  Ammoniak  (Salmiakgeist)  wird 
selten  als  Ätzmittel  angewandt  aber  häufig  —  meist  mit  Kampfer, 
Terpentinöl  und  andern  hautreizenden  Mitteln  zusammen  —  als  Be¬ 
standteil  von  Linimenten  benutzt,  die  zur  Einreibung  bei  rheumatischen 
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und  neuralgischen  Schmerzen^  „Verstauchwigen^^  Kontusionen  und 
älinliclien  unblutigen  Beschädigungen  dienen.  Verdünnte  Ammoniak¬ 
lösung  dient  als  Waschwasser  gegen  guckende  Hautaffektionen  und 
Insektenstiche.  Als  Riechmittel  findet  Ammoniak  Anwendung  bei 
akuten  Kollapszuständen  (Ohnmacht),  wo  die  Reizung  der  Nasen¬ 
schleimhaut  reflektorisch  Atembewegungen  auslöst  und  den  Blutdruck 
erhöht  (Pinselung  der  Nasenschleimhaut  mit  Ammoniaklösung  bei 
Kollaps  während  der  Chloroformnarkose).  In  kleinen  Dosen  hat  man 
Salmiakgeist  auch  innerlich  als  Exzitans  gegeben  und  bei  Schlangen- 
hiß,  gegen  den,  ungewiß  aus  welchem  Grunde,  Ammoniakpräparate 
empfohlen  werden.  Bei  Inhalationsv  er  gif  tungen  mit  ätzenden  sauren 
Dämjyfen  ist  Ammoniakeinatmung  die  natürliche  Behandlung. 

Vergiftungen  mit  Salmiakgeist  behandelt  man  mit  Magenspülung, 
wenn  sie  sich  ausführen  läßt;  als  Gegengift  gibt  man  Essig  oder 
Zitronensaft.  Glottisödem  kann  die  Tracheotomie  notwendig  machen 
und  ( dsophagusstrikturen  erfordern  Sondenbehandlung. 

Salmiak  wird  als  schleimlösendes  Mittel  im  Anfangsstadium  der 
gewöhnlichen  akuten  Bronchitis^  avo  die  Sekretion  noch  spärlich  ist, 
gebraucht  und  beeinflußt  nach  Ansicht  der  meisten  den  katarrhalischen 
Prozeß  unzweifelhaft  in  dem  Sinne,  daß  er  ihn  rascher  in  das  zweite 
Stadium  übergehen  läßt.  Im  übrigen  gleicht  Salmiak  in  seinen  Wir¬ 
kungen  dem  Chlornatrium;  er  Avird  leicht  gelöst  und  resorbiert  und 
diffundiert  sehr  leicht,  Avird  hauptsächlich  im  Urin  ausgeschieden  und 
ruft  die  allgemeinen  Salzwirkungen  hervor,  in  größeren  Dosen  also 
Reizung  der  Magenschleimhaut,  Durst  und  vermehrte  Diurese. 

Ammoiiiumkarboiiat  wurde  früher  durch  trockene  Destillation 
von  Horn  u.  dgl.  („Hirschhornsalz“)  hergestellt.  Es  enthielt  infolge¬ 
dessen  Pyridinbasen  und  andere  empyreumatische  Produkte  und  genoß 
einst  Ansehen  als  i\rittel  gegen  Krämpfe  und  „nervöse  Anfälle“;  das 
jetzt  offizinelle  reine  Salz  hat  in  den  üblichen  kleinen  Dosen,  die  im 
Organismus  bald  in  Harnstoff  übergehen,  kaum  irgendwelche  resorptive 
Wirkung.  An  der  Luft  gibt  es  Ammoniak  ab  und  Avird  als  Biech- 
mittel  hei  Ohnmächten  benutzt.  In  der  Hitze  des  Backofens  ver¬ 
flüchtigt  es  sich,  bildet  im  Teig  unzählige  feine  Kanäle  und  wird  im 
Haushalt  als  Backpulver  zur  Herstellung  leichten,  porösen  Backwerks 
benutzt. 

Ammoniumacetat  Avird  bisweilen  als  schAvach  harn-  und  schweiß¬ 
treibendes  Mittel  benutzt. 

Harnstolf  wirkt  ebenfalls  diuretisch.  Vor  einigen  Jahren  hat  man 
ihn  bei  Arthritis  urica  versucht,  und  zwar  auf  Grund  von  Angaben, 
die  ihm  —  Avie  sich  später  herausgestellt  hat,  irrtümlich  —  harnsäure- 
auflösende  Eigenschaften  zuschrieben.  Verschiedene  neuere  Ammoniak- 
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derivate  sind  im  gleichen  Sinne  probiert  worden.  Namentlich  wurde 
das  Äthylendiamin  unter  dem  Namen  Piperazin  stark  empfohlen,  weil 
es  im  Reagenzglas  Harnsäure  auflöst.  Die  klinischen  Resultate  bei 
Podagra  und  Lithiasis  sind  indessen  nicht  überzeugend  gewesen,  und 
es  muß  aus  mehreren  Gründen  für  zweifelhaft  gelten,  ob  Piperazin  im 
Organismus  seine  Fähigkeit,  Harnsäure  zu  lösen,  beibehalten  kann, 
denn  diese  wird  durch  Chlornatrium,  das  ja  überall  im  Körper  und  im 
Urin  vorhanden  ist,  stark  geschwächt.  Außerdem  wird  das  Piperazin 
im  Organismus  teilweise  oxydiert  und  auf  diese  Weise  seiner  Wirk¬ 
samkeit  beraubt.  Dieselben  Einwände  gelten  für  eine  Reihe  anderer 
neuerer  Mittel,  die  Piperazinverbindungen  sind,  z.  B.  Lycetol  xmdiSidonaL 
Hexamethylentetramin  (Urotropin),  das  ebenfalls  ein  Ammoniakderivat 
ist,  ist  unter  Formaldehyd  besprochen. 

Nach  zahlreichen  neueren  Mitteilungen  besitzt  AllylscJiivefelharn- 
stoff  oder  Thiosinamin  subkutan  oder  intramuskulär  injiziert  die  merk¬ 
würdige  Eigenschaft,  Narbenbildungen,  ohne  Rücksicht  auf  ihren  Sitz, 
aufzulösen  oder  ihre  Resorption  zu  befördern.  Die  Wirkung  scheint 
darauf  zu  beruhen,  daß  es  seröse  Durchflutung  und  Masseneinwande¬ 
rung  von  weißen  Blutkörperchen  in  das  Narbengewebe  hervorruft,  das 
dadurch  weich  und  nachgiebig  wird  und  der  mechanischen  Behandlung, 
die  womöglich  immer  gleichzeitig  mit  den  Injektionen  stattfinden  soll, 
geringeren  Widerstand  entgegensetzt.  Thiosinamin  wurde  zunächst  bei 
äußeren  Narben,  z.  B.  Lupus,  Keloid,  Verhrennungsnarhen,  gebraucht, 
ist  aber  jetzt  oft  mit  gutem  Erfolg  auch  bei  inneren  Narbenbildungen, 
z.  B.  GelenJcanJcylosen,  Ösophagus-  und  UrethrastriTcturen  (in  Ver¬ 
bindung  mit  Sondenbehandlung),  syphilitischen  Verengerungen  des 
Kehlhopfes,  Verwachsungen  nach  Otitis,  Synechien  im  Auge,  pleuri- 
tischen  und  postoperativen  Adhäsionen,  z.  B.  nach  Appendicitis,  chro¬ 
nischer  Pneumonie  usw.,  angewandt  worden.  Bei  Tahes  kann  Thiosin¬ 
amin  die  lanzinierenden  Schmerzen  lindern,  aber  es  kann  auch  die 
entgegengesetzte  Wirkung  haben.  Bei  karzinomatösen  Strikturen  war 
die  Behandlung  unwirksam.  Die  Injektionen  erzeugen  nur  ein  kurzes 
Brennen,  selten  auch  andere  Nebenwirkungen,  wie  masern-  oder  urti- 
cariaähnliche  Ausschläge,  Ubelbefinden,  Kopfschmerz,  Polyurie.  Einige¬ 
male  hat  man  Fieber  von  mehrtägiger  Dauer  beobachtet,  namentlich 
bei  Tuberkulösen.  Man  hat  eine  ähnliche  Reaktion,  wie  sie  nach 
Tuberkulininjektionen  auftritt,  vermutet  und  —  aus  Furcht  vor  einer 
Ausbreitung  der  Bazillen  —  die  Tuberkulose  als  Kontraindikation 
aufgestellt. 

Präparate  und  Dosen. 

Liquor  Ammonii  caustici,  Ammoniakflössigkeit,  Salmiakgeist.  Wasserklare, 
stark  alkalisch  reagierende  Flüssigkeit,  die  10%  Ammoniak  enthält.  Außerl.  in 
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verschiedenen  Linimenten,  z.  B.  L.  ammoniatum  s.  Ij.  zolatile,  L.  mmuoniato- 
camphoratiim  und  L.  saponato-caynphoratum. 

Liquor  Ammonii  anisatus,  anetholhaltige  Ammoniakflüssigkeit.  Enthält 
die  im  Namen  angegebenen  Bestandteile  in  Spiritus  gelöst.  Innerl.  5 — 15  Tropfen 
mehrmals  täglich  als  Expektorans,  besonders  bei  gesunkenem  Kräftezustand.  Be¬ 
standteil  des  Elixir  e  Succo  Liquiritiae,  kinderlölfelweise. 

Liquor  Ammonii  acetici,  Spiritus  MimlereH.  Früher  häutig  als  Diaphoreti- 
kum  verordnet.  Innerl.  — 1  Teelöffel  2— 3 mal  tägl. 

Ammonium  chloratum,  Ammoniumchlorid,  Salmiak,  NH4CI.  Weißes  Pulver 
oder  weiße,  fädige  Kristalle,  in  3  Teilen  kalten  Wassers  leicht  löslich.  Innerl. 
0,25 — 1,0  mehrmals  tägl,,  oft  in  der  Form  der  „Mixhcra  soUens^^  [Mixt.  Liquirit. 
compos.,  ^^Lakritzenmixticr^y.  Rp.  Ammon,  chlorat.,  Succ.  Liquirit.  depurat.  aa.  10,0, 
Aqu.  250,0,  aller  2  Stunden  1  Eßlöffel.  Kann  auch  zur  Inhalation  verwendet  werden, 
entweder  in  2proz.  Lösung  oder  in  Substanz,  indem  mau  es  über  eine  Lampe 
hält,  wobei  das  Salz  sich  in  weißen  Dämpfen  verflüchtigt. 

Ammonium  carhonicum,  Ammoniunikarbonat,  Hirschhornsalz,  NH4HCO3. 
NH4CO2NH2.  Farblose,  durchscheinende,  wasserlösliche,  fädig-kristallinische 
Massen,  die  stark  nach  Ammoniak  riechen.  Das  offizinelle  Salz  besteht  nach 
der  Formel  aus  einem  Gemisch  von  Ammoniumbikarbonat  und  karbaminsaurem 
Ammonium,  verändert  aber  beständig  seine  Zusammensetzung,  da  es  Ammoniak 
abgibt.  Innerl.  0,2 — 0,5  pro  dosi. 

Urea,  Harnstoff,  CO(NH2)2.  Farblose,  leicht  in  Wasser  lösliche  Kristalle. 
Innerl.  als  Diuretikum  in  lOproz.  Lösung,  1  oder  2 stündlich  1  Eßlöffel. 

NH 

Pipera~imim,  Diäthylendiamin,  C2H4<^tjj>C2H4  ;  farblose,  in  Wasser  leicht 

lösliche  Tafeln.  Innerl.  1,0— 3,0  tägl.,  in  Wasser  oder  Selterswasser  gelöst. 

Lycetolum,  weinsaures  Dimethylpiperazin,  weißes,  in  Wasser  leicht  lösliches 
Pulver.  Innerl.  1,0 — 2,0  tägl.  wie  das  vorhergehende. 

Cfl2— NH 

Lysidinum,  Methylglyoxalidin,  |  ^CCH3.  Rötlichweiße,  hygrosko- 

CH2 — N 

pische,  in  Wasser  sehr  leicht  lösliche  Kristalle.  Innerl.  2,0 — 5,0  täglich  bei 
Arthritis. 

T kiosinaminum ,  farblose  oder  rötliche,  in  Wasser  und  Alko¬ 

hol  lösliche  Kristalle  von  zwiebelartigem  Geruch  und  bitterem  Geschmack.  Sub¬ 
kutan  oder  intramuskulär  in  10 — 15proz.  Lösung  in  Spiritus  oder  Wasser  (im 
letzteren  Fall  setzt  man  zur  Beförderung  der  Lösung  2%  Glyzerin  zu).  Davon 
injiziert  man  die  ersten  Male  P2  später  1  ccm,  entweder  in  der  Nähe  der 
Narbe  oder  an  einer  andern  Stelle,  z.  B.  am  Rücken,  zweimal  wöchentlich  einige 
Wochen  oder  Monate  lang.  Fihroly sin,  YQvhmåxmg  von  Th.  und  Natriumsalicylat; 
weißes,  in  Wasser  leicht  lösliches  Pulver;  subkutan  in  doppelt  so  großen  Dosen 
wie  Thiosinamin. 


9.  Erdalkalimetalle. 

Calcium  findet  sich  nicht  nur  im  Skelett  und  in  den  Zähnen,  son¬ 
dern  auch  überall  in  den  weichen  Geweben  des  Körpers  und  ist  wahr¬ 
scheinlich  ein  notwendiger  Bestandteil  aller  Gewebesäfte  und  Zellen. 
Es  wird  beständig  ausgeschieden,  muß  beständig  ersetzt  werden  und 
gehört  somit  zu  den  unentbehrlichen  Nahrungsbestandteilen.  Seine 
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Bedeutung  für  den  ganzen  Organismus  geht  aus  den  krankliaften 
Symptomen,  die  bei  „Kalkhungor^  eintreten,  hervor.  Der  Zustand  ist 
wegen  der  damit  verbundenen,  viel  diskutierten  Frage  nach  der  Ätio¬ 
logie  der  Rachitis  oft  untersucht  worden.  Gibt  man  Säugetieren  eine 
sonst  ausreichende,  aber  zu  calciumarme  Nahrung,  so  verfallen  sie  in 
einen  dyskrasischen  Zustand,  der  sich  in  Appetitlosigkeit,  Diarrhöe, 
Sinken  des  Körpergewichts,  Atrophie  des  Skeletts,  dessen  Knochen  an 
Dicke  und  Gewicht  abnehmen,  und  allgemeiner  Schwäche  äußert, 
schließlich  erfolgt  der  Tod  an  Marasmus.  Bei  jungen,  noch  wachsen¬ 
den  Tieren,  die  wegen  ihres  größeren  Bedarfes  empfindlicher  gegen 
Kalkhunger  sind  als  erwachsene  Tiere,  deren  Skelett  voll  entwickelt 
ist,  fand  man,  daß  die  Knochen  nicht  normal  ossifizierten,  sondern 
deformiert,  biegsam  und  leicht  schneidbar  waren.  Diesen  physikalischen 
Eigenschaften  entsprechend  war  der  Gehalt  der  Knochensubstanz  an 
Aschenbestandteilen  bedeutend  herabgesetzt,  der  Wassergehalt  dagegen 
erhöht. 

Auch  für  das  Leben  isolierter  Organe  erweist  das  Calcium  sich 
als  notwendig.  Das  Froschherz  steht  bald  still,  wenn  es  von  physio¬ 
logischer  Kochsalzlösung  durchströmt  wird,  auch  wenn  diese  durch 
Soda  schwach  alkalisch  gemacht  ist,  aber  der  Eintritt  des  Stillstandes 
wird  lange  verzögert  oder  das  bereits  still  stehende  Herz  fängt  wieder 
an  zu  schlagen,  wenn  man  der  Lösung  ein  Calciumsalz  zusetzt;  schon 
die  minimalen  iMengen,  die  vorhanden  sind,  wenn  die  Kochsalzlösung 
mit  gewöhnlichem  statt  mit  destilliertem  Wasser  bereitet  wird,  zeigen 
einen  deutlichen  Einfluß.  Solange  nur  Na-  und  Ca-Ionen  vorhanden 
sind,  ist  die  Kontraktion  des  Herzens  doch  etwas  verlängert  und  die 
Erweiterung  erfolgt  langsam.  Erst  wenn  man  Spuren  eines  Kalium- 
salzes  zusetzt,  nehmen  die  Bewegungen  normalen  Charakter  an.  Alle 
diese  Salze  sind  aus  diesem  Grunde  in  den  bei  physiologisehen  Ver¬ 
suchen  soviel  verwendeten  Lösungen  von  Ringer  und  Locke  vor¬ 
handen.  In  gleicher  Weise  wie  das  Herz  bewahren  auch  andere  quer¬ 
gestreifte  Muskeln  ihre  Kontraktilität,  Nerven  ihre  elektrische  Erreg¬ 
barkeit  und  die  Cilien  des  Flimmerepithels  ihre  Bewegungen  länger 
in  kalkhaltiger  als  in  reiner  physiologischer  Kochsalzlösung,  und  die 
Eier  verschiedener  Tiere  entwickeln  sich  nicht  oder  abnorm  in  völlig 
calciumfreiem  Wasser. 

Auch  für  eine  Reihe  von  Prozessen,  die  ohne  Mitwirkung  lebender 
Zellen  erfolgen,  ist  dieses  Element  notwendig;  so  bringt  Labferment 
die  Milch  nicht  zum  Koagulieren,  wenn  keine  Calciumsalze  vorhanden 
sind,  und  die  Koagulation  des  Blutes  wird  verhindert,  wenn  man  seine 
Calciumsalze  mit  Oxalsäure  ausfällt,  dieselbe  Wirkung  haben  auch 
andere  calciumfällende  Säuren  (St  arken  st  ein).  Nach  Versuchen  von 
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W  oiß  gelingt  es  beim  Menschen  durch  Darreichung  von  Calciuinsalzen 
per  OS  eine  erhebliche  Beschleunigung  der  Blutgerinnung  herbeizufilhren. 
Nach  neueren  Untersuchungen  von  van  den  Velden  ergibt  es  sich 
jedoch,  daß  diese  Wirkung  sehr  flüchtig  ist.  Sie  tritt  schon  nach  ein 
j)aar  ^linuten  ein,  hält  nur  20  — 3Ü  i\Iinuten  an  und  kann  darum  nicht 
von  resorptiver  Natur  sein,  sondern  wird  durch  Irritation  der  IMagen- 
schleimhaut  hervorgerufen;  denn  auch  andere  irritierende  und  adstrin¬ 
gierende  Substanzen  haben  denselben  Effekt. 

Schon  vor  mehreren  Jahren  hat  Wright  gezeigt,  daß  die  Ent¬ 
stehung  von  Urticaria  nach  Injektion  von  Tetanus-  und  Diphtherie¬ 
serum  und  der  lokalen  (Jdeme,  die  nach  subkutaner  Injektion  ab¬ 
getöteter  Tvphuskulturen  auftreten,  beim  ^lenschen  durch  (Jalcium- 
chlorid  gehemmt  wird.  Jüngst  haben  Chiari  und  Januschke  gefunden, 
daß  dasselbe  von  den  serösen  Pleuraexsudationen  gilt,  die  man  bei 
Tieren  durch  verschiedene  Gifte,  z.  B.  das  im  vorigen  Kapitel  be¬ 
sprochene  Thiosinamin,  hervorrufen  kann.  Auch  die  lokale  Entzündung 
der  Konjunktiva,  die  reizende  Substanzen  hervorbringen,  blieb  aus  oder 
war  geringer  bei  den  Versuchstieren,  die  mit  subkutanen  Chlorcalcium¬ 
injektionen  behandelt  waren.  Diese  entzündungshemmende  Wirkung 
war  unabhängig  von  der  Blutkoagulation,  denn  sie  trat  auch  unter 
gleichzeitiger  Anwendung  von  Hirudin  (s.  S.  267)  ein.  H_  Meyer  hat 


daher  die  Vermutung  aufgestellt. 


daß  die  Calciumsalze  Gerinnungen 


oder  ähnliche  Veränderungen  in  den  Gefäßwänden  erzeugen,  wodurch 
diese  dichter  und  weniger  durchlässig  werden  —  also  eine  adstringie- 
r  end  e  Fern  wirlcii  ng. 

Direkt  ins  Blut  gebracht  haben  lösliche  Calciumsalze  eine  digi¬ 
talisähnliche  Wirkung,  die  sich  in  verstärktem  Maße  bei  dem  nahe¬ 
verwandten  Barium  (s.  unten)  wiederfindet.  Nach  sehr  großen  Dosen 
treten  ein  narkoseähnlicher  Zustand  und  Herzunregelmäßigkeiten,  die 
mit  diastolischem  Stillstand  einhergehen,  auf. 

Resorption  und  Ausscheidung,  Calciumsalze  werden  vom  Ver¬ 
dauungskanal  her  langsam  resorbiert^  und  von  der  aufgenommenen 
Quantität  wird  nur  wenig  durch  die  Nieren  ausgeschieden.  Die  Haupt¬ 
menge  kehrt  wieder  in  den  Darm  zurück  und  verläßt  mit  dem  un- 
fesorbierten  Teil  den  Körper  auf  diesem  Wege.  Nach  kleinen  Dosen 
von  Ca-Salzen  steigt  die' Ausscheidung  im  Urin  fast  nicht;  nach  sehr 
großen  Dosen,  z.  B.  8—10  g  Kreide,  fand  man  die  Menge  auf  das  Drei¬ 
fache  gestiegen,  aber  schon  am  folgenden  Tag  war  sie  wieder  zur 
Norm  herabgesunken. 

Da  die  Ca-Salze  wenig  diffusionsfähig  und  schwer  resorbierbar 
sind,  können  sie  nicht  wie  die  Alkalisalze  im  Organismus  die  Ver¬ 
änderungen,  die  früher  unter  dem  Namen  Salzwirkung  beschrieben 
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worden  sind,  Hervorrufen,  denn  dazu  sind  leicht  lösliche  und  leicht 
resorbierbare  Salze  erforderlich.  Die  kleinen  Mengen,  die  aufgenommen 
werden,  werden  als  Ernährungs*  und  Baumaterial  verwendet,  nach 
großen  Dosen  wird  der  Urin  alkalisch  und  durch  ausgeschiedene  Phos¬ 
phate  trübe.  Fütterung  mit  großen  Mengen  Calciumphosphat  hat  sich 
bei  Tieren  ohne  Einfluß  auf  die  Aschenmenge  der  Knochen  erwiesen. 


Fig.  28.  Linke  Hälfte:  normale  Tätigkeit.  Bei  x  Ba  CI  1:2000,  die  Zeit  ist  in 

Sekunden  markiert. 


Lokal  wirkt  Calchmoxijd  (Atzkalk)  ätzend  auf  feuchtes  Gewebe, 
weil  es  sich  sehr  begierig  unter  bedeutender  Wärmeentwicklung  mit 

Wasser  vereinigt.  Die  Wirkung  ist  im  Gegensatz  zu  der  der  kausti- 

••• 

sehen  Alkalien  oberflächlich,  da  Atzkalk  in  gelostem  Zustande  nicht 


Fig.  29.  Linke  Hälfte:  normale  Tätigkeit,  Bei  x  Ba  CI  1:1000. 


ins  Gewebe  diffundieren  kann,  sondern  als  pulverförmiges  Hydrat 
oder  in  Form  anderer  schwer  löslicher  Verbindungen,  die  er  mit  den 
Säuren  und  dem  Fett  des  Gewebes  bildet,  überall  festgehalten  wdrd. 

Barium  ist  trotz  der  chemischen  Verwandtschaft  mit  dem  Calcium 
ein  sehr  giftiges  Element.  Seine  löslichen  Salze  sind  für  den  Menschen 
schon  in  Dosen  von  w^enigen  Gramm  tödlich.  Die  wichtigsten  Sym¬ 
ptome  sind  Brennen  im  Mund  und  Epigastrium,  Erbrechen  und  bald 
darauf  Diarrhöe,  die  von  den  heftigsten  Leibschmerzen  und  großer  Er- 
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Schöpfung  begleitet  ist,  unregelmäßiger,  meist  langsamer  Puls,  ober¬ 
flächliche  Atmung;  schließlich  Tod  unter  Asphyxie.  Das  Sensorium 
ist  beinahe  immer  klar,  in  den  schlimmsten  Fällen  sind  Krämpfe  vor¬ 
handen.  Die  experimentelle  Analyse  zeigt,  daß  Barium  ein  spezifisches 
Muskelgift  ist,  das  tonische  Kontraktion  aller  iMuskeln,  sowohl  quer¬ 
gestreifter  wie  glatter,  hervorbringt.  Die  Reaktion  ist  so  empfindlich, 
daß  Barium  beinahe  als  Indikator  zum  Nachweis  von  iMuskel Substanz 
benutzt  worden  kann.  Von  besonderem  Interesse  sind  die  Symptome 
von  seiten  des  Herzens.  Die  Systolen  des  isolierten  Froschherzens 
werden  vollständiger,  aber  die  diastolische  Erweiterung  nimmt  ab 
(Fig.  28)  und  schließlich  verharrt  der  Ventrikel  in  tonischer  Kontrak¬ 
tion  (Fig.  29),  während  die  Vorhöfe  noch  eine  Zeitlang  weiterschlagen. 
Bei  Säugetieren  erzeugt  Chlorbarium  ebenfalls  langsamen  Puls  und 
erhöhten  Blutdruck,  wozu  sowohl  die  verstärkte  Herzarbeit,  wie  be¬ 
sonders  die  Verengerung  des  Arteriensystems  beiträgt.  Die  Wirkung 
des  Bariums  hat  also  eine  gewisse  äußerliche  Ähnlichkeit  mit  der 
Digitaliswirkung,  unterscheidet  sich  aber  scharf  von  dieser  dadurch, 
daß  der  wichtige  Einfluß  auf  den  N.  vagus  fehlt. 

Auch  Strontium  hat  Herzwirkung  (wenn  auch  nur  schwach),  ist 
aber  sonst  im  Gegensatz  zum  Barium  nicht  giftig.  20  g  Strontium¬ 
laktat  oder  -nitrat  haben  sich,  innerlich  genommen,  als  unschädlich 
für  den  Menschen  erwiesen,  und  sogar  nach  intravenöser  Injektion 
von  3  g  Chlorstrontium  sah  Labor  de  bei  Hunden  kein  Zeichen  von 
Intoxikation.  Bei  Fütterung  mit  kalkarmer  Nahrung,  der  man  Stron¬ 
tium  zusetzt,  kann  es  sogar  in  geringer  Menge  in  der  Knochensubstanz 
an  Stelle  von  Calcium  abgelagert  werden. 

Therapeutische  Anwendiiug.  Die  neueren  Untersuchungen  über 
die  große  physiologische  Bedeutung  des  Calciums  haben  zur  Folge 
gehabt,  daß  den  bisher  wenig  beachteten  löslichen  Calciumsalzen 
(Ca- Chlorid  und  -Laktat)  jetzt  von  therapeutischer  Seite  viel  Aufmerk¬ 
samkeit  geschenkt  wird.  ]\Ian  hat  namentlich  versucht,  die  oben  be¬ 
sprochenen,  durch  Tierexperimente  gefundenen  „adstringierenden  Fern¬ 
wirkungen“  auszunutzen.  Es  hat  sich  gezeigt,  daß  nicht  nur  die  ana¬ 
phylaktischen  Hautsymptome,  die  nach  Seruminjektionen  oder  durch 
Idiosynkrasie  gegen  gewisse  Nahrungsmittel  (Seetiere,  Obst)  auftreten. 
in  günstiger  Weise  beeinflußt  werden  können,  sondern  auch  gewöhn¬ 
liche  Urticaria.  Bei  Jodschnupfen  kann  die  starke  Sekretion  beschränkt 
werden.  Die  wertvollste  Wirkung  wurde  bei  Heuschnupfen  erzielt; 
Emmerich  und  Loew  haben  nachgewiesen,  daß  selbst  sehr  hart¬ 
näckige  Formen  dieser  lästigen  Krankheit  oft  am  Ausbruch  verhindert 
werden,  wenn  man  einige  Monate,  ehe  die  Heufieberzeit  beginnt,  mit 
der  prophylaktischen  Anwendung  von  3  g  Calciumchlorid  täglich  an- 
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fängt;  es  kann  jedoch  auch  wirksam  sein,  Avenn  es  erst  bei  Ausbruch 
der  Krankheit  gegeben  wird.  Bei  Pleuritis  und  bei  Bronchitis  mit 
starker  Sekretion  sind  die  Resultate  negativ  gewesen. 

Eine  andere  Gruppe  neuerer  Indikationen  nimmt  als  Ausgangs¬ 
punkt  den  Einfluß,  den  der  Kalkmangel  auf  das  Nervensystem  zu  haben 
scheint.  Mac  Callum  und  Voegtlin  haben  gefunden,  daß  die  Kalk^ 
menge  des  Blutes  und  des  Gehirns  nach  der  Exstirpation  der  Glandulae 
parathyreoideae  bei  Hunden  abnimmt,  und  daß  die  nach  der  Operation 
auftretende  Tetanie  durch  Kalkbehandlung  bekämpft  werden  kann. 
Durch  die  Untersuchungen  von  H.  Meyer  und  seinen  Schülern  ist 
ferner  erwiesen,  daß  bei  Vergiftungen  mit  kalkfällenden  Substanzen, 
z.  B.  Oxalsäure,  Symptome  einer  gesteigerten  N ervenirritabiltät  auf- 
treten.  Klinisch  hat  die  Behandlung  mit  Calciumchlorid  bei  8pas- 
mophilie  und  Tetanie  bei  Kindern  befriedigende  Resultate  gebracht. 
Auch  bei  Tetanie  bei  Erwachsenen,  z.  B.  bei  der  Graviditätstetanie, 
können  die  schmerzhaften  tonischen  Kontraktionen  durch  den  mehr¬ 
tägigen  Gebrauch  von  Chlorcalcium  gelindert  werden.  Neulich  wurde 
auch  von  gutem  Erfolg  bei  Asthma  bronchiale  berichtet. 

Auch  bei  Blutungen  ist  Calciumchlorid  angCAvandt  Avorden.  Die 
sehr  flüchtige  Wirkung  auf  die  Koagulation  hat  jedoch  kaum  irgend¬ 
welche  praktische  Bedeutung.  Lauder  Brunton  empfiehlt  Calcium¬ 
chlorid  als  Herztonilcum  speziell  bei  Pneumonie,  ' ^ 

Ätz  kalk  Avird  als  billiges  und  wirksames  Mittel  zur  Massen- 
desmfehtion ^  z.  B.  von  Dejektionen  bei  Choleraepidemien,  Massen¬ 
gräbern  im  Kriege  u.  dgl.  benutzt.  Er  besitzt  bedeutende  antiseptische 
Wirkungen;  Lösungen  A"on  1:4000  vermögen  Cholerabazillen  und  noch 

dünnere  Lösungen  Typhusbazillen  im  Lauf  einiger  Stunden  zu  töten. 

•  • 

Als  Ätzmittel  findet  der  ungelöschte  Kaik  hier  und  da  Amvendung  zu¬ 
sammen  mit  kaustischem  Kali,  um  zu  A^erhindern,  daß  dessen  Wirkung 
zu  Aveit  um  sich  greift  (s.  S.  368). 

Auf  Wundflächen  Avird  aus  Kalkwasser  durch  die  kohlensauren 
Salze  des  Sekretes  fein  verteiltes  Calciumkarbonat  ausgefällt,  und  alle 

V 

kleinen  Fettropfen  werden  in  unlösliche  Kalkseifen  verAvandelt:  so 
entsteht  ein  feiner  Niederschlag,  der  eine  schützende  Decke  bildet, 
adstringierend  wirkt-  und  Kalkwasser  zu  einem  für  Umschläge  auf 
Wunden  und  nässende  Ilautaff  eTctionen  geeigneten  Mittel  macht.  Statt 
die  Seifenbildung  an  Ort  und  Stelle  geschehen  zu  lassen,  kann  man 
sie  auch  hervorrufen,  indem  man  KalkAvasser  mit  Leinöl  schüttelt;  das 
fertige  Produkt  (Kalkliniment)  bildet  eine  Emulsion  von  Seifenpartikeln, 
die  in  fettem  Ol  suspendiert  sind,  und  ist  ein  populäres,  namentlich  in 
der  Amrantiseptischen  Zeit  Adel  benutztes  Mittel  bei  Y erhrennungen. 
Im  ]\lagen  neutralisiert  KalkAvasser  Säuren,  läßt  die  Milch  statt  in 
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gröberen  Gerinnseln  in  äußerst  feinen  Partikeln  koagulieren  und  wird 
schließlich  auf  dem  Epithel  des  Darmes  als  kohlensaures  und  phosphor¬ 
saures  Salz  und  als  Seife  niedergeschlagen.  Diese  chemischen  Reak¬ 
tionen  erklären  es,  daß  Kalkwasser  die  Darmsekretion  einschränkt  und 
Durchfälle  zum  Stillstand  bringen  kann,  eine  Eigenschaft,  von  der  man 
bisweilen  bei  Kindern  Gebrauch  macht. 

Ungefähr  dieselben  Klagen-  und  Darmwirkungen  entfaltet  Calciiiiil- 
karboiicit.  Es  wird  gleiclifalls  bei  Diarrhöe  verordnet  und  wird  in 
Form  der  Kreide  bei  Säurevergiftungen  gebraucht;  indes  ist  hier 
Magnesia  vorzuziehen  (s.  nächstes  Kapitel  S.  400). 

Da  die  Knochensubstanz  bei  Rachitis  zu  wenig  Kalk  enthält,  und 
da  man  bei  Kalkhunger  rachitische  Skelettveränderungen  gefunden 
hat,  hat  man  die  Wirkung  verschiedener  Kalkpräparate,  u.  a.  des 
Calcilimpliospliates,  bei  Rachitis  einer  gründlichen  Prüfung  unter¬ 
zogen,  ohne  einen  nachweisbaren  Nutzen  zu  tinden.  Dieses  negative 
klinische  Resultat  spricht  dafür,  daß  die  Krankheit  ihre  Ursache  nicht 
ln  ungenügender  Kalkzufuhr  hat,  und  stimmt  mit  der*  täglichen  Er¬ 
fahrung  überein,  daß  Rachitis  sich  oft  bei  Kindern  einstellt,  die  nie 
IMangel  an  kalkreicher  Nahrung  gelitten  haben,  ja  daß  sie  sich  am 
häutigsten  bei  Flaschenkindern  findet,  die  mit  Kuhmilch  ernährt  werden, 
deren  Kalkgehalt  weit  größer  als  der  der  Frauenmilch  ist. 


Calci  um  sulfat  kommt  in  der  Natur  in  kristallinischem  Zustand 
als  das  Mineral  Gips  vor,  das  die  Zusammensetzung  CaS04-|--H2^ 
hat.  Erhitzt  man  den  kristallinischen  Gips,  so  entweicht  bei  etwa 
150^  das  Kristall wasser.  Das  Produkt,  der  gebrannte  Gips,  hat  die 
Eigenschaft,  mit  Wasser  zusammengebracht,  seine  zwei  Moleküle 
Kristallwasser  wieder  aufzunehmen  und  dabei  zu  erstarren.  Darauf 
beruht  seine  Verwendung  zu  immobilisierenden  Verbänden.  Wird  Gips 
über  200®  erhitzt,  so  verliert  er  die  Fähigkeit  Wasser  aufzunehmen 
und  heißt  dann  totgebrannt. 

Hariiimclilorid  ist  wiederholt  bei  Her  zier  anlcheiten  empfohlen 
worden  und  soll  von  guter  Wirkung  sein  können;  daß  es  nicht  mit 
Digitalis  in  eine  Reihe  zu  stellen  ist,  ist  S.  389  erwähnt  worden.  Das 
unlösliche  Bariumsulfat  wird  jetzt  viel  bei  der  Röntgenphotographie 
von  Magen  und  Darm  benutzt;  sehr  wichtig  dabei  ist,  daß  es  frei  von 
löslichen  Bariumsalzen  ist.  Strontiumiah  tat  setzt,  wie  Laborde  ge¬ 
funden  hat,  die  Eiweißmenge  bei  Nephritis  herab  und  ist  bisweilen 
unter  diesem  Gesichtspunkt  angewandt  worden;  es  soll  auch  gegen 
Bandwurm  wirksam  sein. 


Ein  neues,  zu  den  Erdalkalimetallen  gehöriges  Element  ist  das  Badium 
(Curie  und  ßemont  1898),  das  bekannteste  der  in  neuester  Zeit  entdeckten 
„radioaktiven“  Elemente.  Diese  Körper  haben  Eigenschaften,  die  tiefgreifende 
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Veränderungen  in  unsern  Anschauungen  über  die  Natur  aller  Materie  hervor¬ 
gebracht  haben.  Die  eingewurzelten  Vorstellungen  von  den  Atomen  als  den 
kleinsten  und  letzten  Teilen  der  Materie  müssen  aufgegeben  werden.  Das  Radium¬ 
atom  unterliegt  einem  unaufhörlichen,  spontanen  Auflösungsprozeß  und  entsendet 
dabei  die  sogenannten  a-Partikeln,  materielle,  positiv  elektrisch  geladene  Teil¬ 
chen,  jetzt  als  Heliumatome  -|-  elektrische  Ladung  erkannt,  die  mit  einer  bis  zu 
27  000  Kilometer  in  der  Sekunde  betragenden  Geschwindigkeit  fortgeschleudert 
werden,  ß-Partikeln  oder  negative  Elektronen  (analog  den  Kathodenstrahlen),  deren 

Geschwindigkeit  noch  größer  ist  und  sich  der  des  Lichtes  nähert,  und  y-Strahlen, 

•«  _  •  ' 

die  als  Atherwellen,  erzeugt  durch  die  schnelle  Bewegung  der  Partikeln,  be¬ 
trachtet  werden  und  von  derselben  Natur  wie  die  Röntgenstrahlen  sind.  Dabei 
geht  das  Radium  selber  in  Rndiumemanation  über,  eine  Gasart,  die  gleichfalls 
ein  unbeständiger  Körper  ist,  der  sich  rasch  weiter  verändert  und  u.  a.  v/ie  das 
Radium  selber,  das  schon  früher  bekannte  Element  Helium  liefert.  Hierdurch 
ist  zum  erstenmal  bewiesen,  daß  ein  Grundstoff  in  einen  andern  übergehen  kann, 
und  das  alte  Dogma  von  der  Unveränderlichkeit  der  Grundstoffe  umgestürzt. 
Bringt  man  Radium  auf  die  Haut,  so  wird  sie  einem  unaufhörlichen  Bombarde¬ 
ment  durch  die  erwähnten  Partikeln  und  Strahlen  ausgesetzt;  die  Folge  sind 
hartnäckige  Ulzerationen,  die  aussehen  wie  Brandwunden.  Gleichzeitig  gehen  die 
mehr  durchdringenden  „harten“  Strahlen  in  die  Tiefe,  wirken  aber  nicht  gleich 
stark  auf  alle  Zellen  und  Gewebe.  Die  weißen  Blutkörperchen  und  überhaupt 
das  sogenannte  lymphatische  Gewebe  wird  stark  beeinflußt  und  ebenso  die  männ¬ 
lichen  und  weiblichen  Geschlechtszellen,  so  daß  man  Sterilität  hervorbringen 
kann  (den  gleichen  Einfluß  haben  Röntgenstrahlen).  Durch  besondere  Empfind¬ 
lichkeit  zeichnen  sich  ferner  junge,  wachsende  Zellen  aus,  namentlich  wenn  das 
Wachstum  in  unregelmäßiger,  atypischer  Weise  erfolgt,  wie  es  der  Fall  ist  bei 
bösartigen  Geschwülsten  (Karzinome,  Sarkome).  Diese  Erfahrungen  liegen  der 
modernen  Radiumbehandlung  von  inoperablem  Krebs  zugrunde,  wobei  man  durch 
geeignete  Filtrierung  (Metallkapseln)  die  oberflächlich  wirkenden  „weichen“ 
Strahlen,  die  Entzündung  und  Nekrose  der  Haut  erzeugen,  zurückhält  und  nur 
die  oben  erwähnten  tiefgehenden  Strahlen  benutzt.  Die  Behandlung  muß  in 
Krankenhäusern,  wo  relativ  große  Radiummengen  zur  Verfügung  stehen,  erfolgen, 
da  zu  schwache  Bestrahlung  nur  als  ein  schädlicher  Reiz  Avirkt,  der  das  Wachs¬ 
tum  der  Geschwulstzellen  befördert  (schwache  Bestrahlung  fördert  auch  das 
Keimen  von  Pflanzensamen,  starke  dagegen  vernichtet  die  Keimfähigkeit).  Durch 
eine  passende  Bestrahlung  kann  im  klimakterischen  Alter  die  Menstruation  zum 
Auf  hören  gebracht  werden;  damit  werden  in  der  Regel  die  Beschwerden  geheilt, 
die  in  dieser  Periode  auftreten  können.  Nachdem  man  gefunden  hat,  daß  viele 
der  am  höchsten  geschätzten  Heilquellen  Radiumemanation  enthalten,  hat  man 
der  Frage,  ob  diese  medizinische  Bedeutung  hat,  viel  Aufmerksamkeit  geschenkt. 
Aus  den  mit  großen  Emanationsmengen  angestellten  Versuchen  scheint  heiTor- 
zugehen,  daß  Arthritis  urica,  sowie  Gelenk-  und  ALuskelrheumatismus  und  Neur¬ 
algien  oft  gebessert  werden.  Therapeutisch  benutzt  man  jetzt  das  künstlich  dar¬ 
gestellte  Radiumwasser  (stark  verdünnte  Lösungen  von  Radiumsalzen')  zu  Trink¬ 
kuren  oder  die  Emanation  zur  Inhalation.  In  beiden  Fällen  braucht  man  weit 
größere  Dosen,  als  sie  sich  in  den  natürlichen  Mineralquellen  finden.  Die  Radium¬ 
emanation  wird  sehr  leicht  durch  die  Lungen  wie  durch  den  Verdauungskanal 
aufgenommen  und  rasch  wieder  in  der  Atmungsluft  ausgeschieden. 

Präparate  und  Dosen. 

Calcium  chloratum  fiisum,  Av^asserfreies  Calciumchlorid,  CaCL.  Weiße, 
durchscheinende,  zerfließliche,  in  Wasser  sehr  leicht  lösliche  Stücke  von  salzigem, 
unangenehmem  Geschmack.  InnerL  0,5 — 1,0  mehrmals  täglich  in  Lösung  mit 


Erdalkalimetalle. 


393 

Saccharin  (etwa  0,05  pro  Gramm)  als  Geschmackskorrigens.  Gegen  Heuschnupfen 
1,0  3 mal  täglich,  wenigstens  2 — 3  jMonate  vor  der  Blütezeit  der  Gräser  be¬ 
ginnend.  Bei  Asthma  beginnt  die  Behandlung  mit  1,0  zweistündlich.  Subkutan 
nicht  zu  verordnen  (Abszesse,  Nekrose).  Das  kristallinische  Salz  enthält  6  Mole¬ 
küle  oder  etwa  50o/o  Kristallwasser  und  wird  in  doppelt  so  großer  Dosis  gegeben. 

Afenil  ist  eine  lösliche  Verbindung  von  CaCl2  und  Harnstoff;  intravenöse 
Injektionen  von  10  ccm  einer  lOproz.  Lösung  soll  eine  augenblickliche  Wirkung 
bei  Heufieber,  Asthma  und  Urticaria  haben. 

Calcium  lacticiim,  Calciumlaktat,  (C3Hj03)2  Ca-j-IIgO,  weißes,  wasser¬ 
lösliches  Pulver,  weniger  unangenehm  schmeckend.  Innerl.  1,0  3— 6 mal  täglich 
in  Pulvern  oder  in  Lösung  mit  süßem  Geschmackskorrigens. 

Calcium  oxydatum,  Calcaria  usta,  Calx  viva,  Ätzkalk,  gebrannter  Kalk, 
CaO.  Grauweiße,  unregelmäßige  Stücke,  die  sich  unter  starker  Wärmeentwick¬ 
lung  mit  Wasser  zu  dem  weißen,  pulverförmigen  Hydrat  Ca(OH)2,  dem  gelöschten 
Kalk,  vereinigen.  1  Teil  gebrannter  Kalk -f- 4  Teile  Wasser  geben  eine  weiße, 
dickflüssige  Miscliung,  die  Kalkmilch  genannt  wird. 

Aqua  Calcis,  Aqua  Calcariae,  Kalkwasser.  Eine  gesättigte  Lösung,  die,  da 
Kalkhydrat  wenig  löslich  ist,  nur  etwa  1,3  g  CaO  im  Liter  enthält,  also  weniger 
Kalk  als  Kuhmilch,  die  1,7  g  in  1  1  enthält.  Imierl.  kinderlöffelweise  rein  oder 
in  Milch  bei  Verdauungsstörungen  und  Durchfällen  bei  kleinen  Kindern.  Gleiche 
Teile  Kalkwasser  und  Leinöl  geben  das  früher  offizinelle  Linimentum  e  öalce, 
populäres  Mittel  bei  Verbrennungen  (s.  auch  S.  275). 

Calcaria  saccharata,  Zuckerkalk;  farblose  Masse,  in  12  Teilen  Wasser  löslich, 
leichter  löslich  in  Zuckersirup.  Innerl.  in  Zuckerwasser  (5 : 100)  gelöst,  eßlöffel¬ 
weise  aller  10  Minuten  als  Antidot  bei  Karbol-  und  Oxalsäurevergiftung. 

Calcium  carhonicum  ‘praecipifatiun,  Calciumkarbonat,  CaCOj.  Weißes,  in 
Wasser  so  gut  wie  unlösliches  Pulver.  Innerl.  0,5 — 2,0  als  Pulrer  oder  in 
Schüttelmixtur. 

Crdcium  phosphoricum,  Calciumphosphat,  CaHP04  -[-2H2O.  Leichtes,  weißes, 
in  Mineralsäuren  leicht  lösliches  Pulyer.  Innerl.  wie  Calciumkarbonat. 

Calcium  sulfuricum  ustum,  gebrannter  Gips,  CaS04.  Weißes  Pulver,  das, 
mit  seinem  halben  Gewicht  in  Wasser  verrührt,  binnen  wenigen  Minuten  zu  einer 
festen  Masse  erstarrt,  um  so  schneller,  je  wärmer  das  benutzte  Wasser  ist.  Ver¬ 
bände,  die  der  Feuchtigkeit  ausgesetzt  sind  (bei  Kindern),  überzieht  man  mit 
Wassei'f/las  [Liquor  Natrii  silicici),  einer  gummiähnlichen  Lösung  von  Natrium¬ 
silikat  im  Wasser.  Wasserglas  allein  eignet  sich  weniger  zu  immobilisierenden 
Verbänden,  weil  es  zu  langsam  erstarrt. 

Baryimi  chloratum,  Bariumchlorid,  BaCl2 -|- 2  H2O;  farblose,  rhombische 
Tafeln,  leicht  löslich  in  Wasser,  mit  bitterem,  Übelkeit  erregendem  Geschmack. 
Innerl.  0,02 — 0,03  zweimal  täglich  in  verdünnter  wässeriger  Lösung. 

Strontium  lacticum,  Strontiumlaktat,  (C3H503)2Sr -f- 3  H2O.  Weißes,  körniges, 
leicht  lösliches  Pulver.  Innerl.  bei  Nierenkrankheiten  in  Lösung  30,0:200,0, 
1  Eßlöffel  viermal  täglich.  Gegen  Bandwurm  wird  empfohlen:  Stront.  lact.  20,0, 
Aqu.  120,0,  Glycerin  30,0,  5  Tage  lang  1  Eßlöffel  morgens  und  abends. 

Erdalkaliwässer  oder  Kalkwässer.  Darunter  versteht  man  Mineralwässer, 
die  im  Verhältnis  zu  andern  Salzen  in  überwiegender  Menge  Calciumcarbonat 
oder  Calciumsulfat  (,,Gipswässer‘‘)  enthalten.  Die  bekanntesten  dieser  Quellen 
besitzen  Wildunrjen  im  Fürstentum  Waldeck  (in  1  1  etwa  1,0  Calciumkarbonat 
und  viel  freie  Kohlensäure)  und  Contrexeville,  das  im  französischen  Teil  der 
Vogesen  gelegen  ist  (etwa  0,7  Calciumsulfat  und  1,0  Calciumkarbonat  im  Liter). 
Diese  beiden  Wässer  w'erden  auch  in  großem  Maßstab  versandt. 

Kadiumwasser.  Lösungen  von  liadiumsalz  in  Wasser.  Die  Aktivität 
wird  in  der  Kegel  in  den  sogenannten  IMache-Einheiten  oder  in  Volt-Einheiten 
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(=  etwa  Vioo  Mache-Einheiten)  angegeben.  Innerl.  Tagesdosis  nicht  unter 
1000  Mache-Einheiten,  auf  4—5  Portionen  verteilt,  die  gleich  nach  den  Mahl¬ 
zeiten  genommen  werden.  Namentlich  bei  Rheumatismus  sieht  man  oft  nach 
einigen  Tagen  eine  Reaktion,  die  in  Schwellung  und  Schmerzen  besteht;  werden 
die  Symptome  stärker,  setzt  man  einige  Tage  mit  der  Behandlung  aus. 


10.  Säuren. 

In  wässerigen  Lösungen  werden  die  Säuren  in  positive  Wasser¬ 
stoffionen  und  für  jede  Säure  spezifische  negative  Ionen  dissoziiert; 
IICl  =  H  -f  CI,  HNO3  =  H  +  NO3,  H2SO4  =  H  +  H  +  SO4  usw. 
Die  saure  Reaktion  sowie  die  char aM er is tischen  Säureeigenschaften 
überhaupt  hängen  von  den  Wasser  stoff  ionen  ah.  Dem  Organismus 
gegenüber  sind  indessen  auch  andere  Verhältnisse,  z.  B.  große  Affinität 
zu  Wasser,  von  Bedeutung,  und  wenn  das  negative  Ion  sehr  giftig 
ist,  treten  die  eigentlichen  Säurewirkungen  ganz  in  den  Hintergrund 
(Blausäure). 

Die  Säuren,  deren  Wirkungen  ganz  und  gar  oder  hauptsächlich 
den  sauren  Eigenschaften,  d.  h.  den  H-Ionen,  zuzuschreiben  sind,  sind 
vor  allem  die  starken  Mineralsäuren,  Schwefelsäure,  Salpetersäure 
Salzsäure  und  Phosphorsäure,  und  von  organischen  Verbindungen  die 
niederen  Fettsäuren,  namentlich  Ameisensäure,  Essigsäure  und  IMilch- 
säure.  Die  höheren  Fettsäuren,  die  in  Wasser  unlöslich  sind,  wirken 
im  Organismus  nicht  als  Säuren,  sondern  sind  wertvolle  Nährstoffe  und 
gehören  ebensowenig  wie  die  aromatischen  oder  andere  Säuren,  deren 
wichtigste  W^irkungen  von  ihren  negativen  Ionen  abhängen,  zur  phar¬ 
makologischen  Gruppe  der  Säuren. 

Allgemeine  Wirkungen  der  Säuren.  Das  lebende  Protoplasma 
reagiert  alkalisch  und  geht  zugrunde,  wenn  seine  Alkaleszenz  unter 
eine  bestimmte  Grenze  herabgeht  oder  die  Reaktion  sauer  wird.  Die 
Säuren  sind  daher  Protoplasmagiftc  und  wirken  infolgedessen  an/i- 
septiscli.  'Die  meisten  der  starken  Mineralsäuren  und  die  Essigsäure 
hemmen  das  Wachstum  von  Mikroorganismen  und  hindern  die  Fäulnis 
in  einer  Konzentration  von  0,2— 0,5%,  also  ungefähr  derselben  Ver¬ 
dünnung  wie  Karbolsäure.  Widerstandsfähiger  gegen  die  Einwirkung 
verdünnter  Säuren  sind  Schimmel-  und  Hefepilze  sowie  eine  Anzahl 
niederer  Tiere,  z.  B.  die  bei  der  Essigsäurefabrikation  auftretende 
Anguifiula  aceti,  „Essigaal“.  Irn  allgemeinen  ist  die  antiseptische  Kraft 
der  Säuren  ihrem  Dissoziationsgrade  oder  der  Anzahl  der  H-Ionen 
proportional.  Die  Mineralsäuren,  die  in  wässeriger  Lösung  stark  disso¬ 
ziiert  sind,  wirken  darum  stärker  antiseptisch  als  die  giftige,  wenig 
dissoziierte  Blausäure. 
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Die  konzentrierten  Säuren  ziehen  gierig  Wasser  an,  treiben 
schwächere  Säuren  aus,  bemächtigen  sicli  aller  Alkalien  und  fällen 
Eiweiß.  Alle  diese  Eigenschaften  machen  sie  zu  äußerst  kräftigen 
Ätzmitteln,  die  unter  starken  Schmerzen  das  lebende  Gewebe  zerstören 
und  tiefe  Substanzverluste  hinterlassen.  Infolge  der  Affinität  zu  Wasser 
ist  die  Wirkung  auf  den  feuchten  Schleimhäuten  besonders  stark. 

ährend  die  Alkaliätzung  daran  kenntlich  ist,  daß  die  Schleimhäute 
geleeartig  aufquellen,  sich  glatt  anfühlen  und  dunkelgefärbt  sind,  ist 
die  säuregeätzte  Schleimhaut  zunächst  weiß,  und  die  Oberfläche  hat 
ein  trockenes  „gekochtes“  oder  „gegerbtes“  Aussehen;  später  geht  die 
Farbe  durch  Austritt  von  Blut  und  Zersetzung  des  Blutfarbstoffs  in 
braun  oder  schwarz  über. 

Die  einzelnen  Abschnitte  des  Yerdauiiiigskaiiales  verhalten  sich 
den  Säuren  gegenüber  etwas  verschieden,  ln  verdünntem  Zustande 
haben  die  Säuren  einen  leicht  zusammenziehenden,  säuerlich  erfrischen¬ 
den  Geschmack;  sie  machen  die  Zähne  etwas  rauh  und  stumpf,  da  sie 
deren  Calciumsalze  angreifen.  Der  Magen,  der  selber  Salzsäure  pro¬ 
duziert,  ist  den  meisten  verdünnten  Säuren  gegenüber  ziemlich  tolerant. 
Wie  bekannt,  geht  die  Pepsinverdauung  unter  saurer  Reaktion  vor 
sich:  die  normale  Salzsäure  kann  in  dieser  Hinsicht  im  Reagenzglas 
durch  die  meisten  andern  Säuren  ersetzt  werden.  Im  Dünndarm,  be¬ 
sonders  im  Duodenum,  bildet  sich  unter  dem  Einfluß  von  Säuren,  bzw. 
saurem  Mageninhalt,  Sekretin  (Starling,  Bayliß),  das  in  das  Blut 
übergeht  und  die  Pankreas-  und  Gallensekretion  anregt.  In  den 
ferneren  Darmabschnitten,  wo  normalerweise  alkalische  Reaktion  ist, 
wirken  Säuren  stark  reizend  und  rufen  Durchfälle  hervor.  Längerer 
übertriebener  Genuß  verdünnter  Säuren  beeinträchtigt  Appetit  und  Ver¬ 
dauung  und  hat  sekundär  schlechte  Ernährung  und  Anämie  zur  Folge. 

Die  Wirkung  kleiner  Säuremengen  im  Blut  und  in  den  Geweben 
sind  wenig  hervortretend  und  wenig  bekannt.  Beim  gesunden  ^lenschen 
haben  verdünnte  Säuren  selbst  in  sehr  großen  Dosen  keinen  Einfluß 
auf  Fuls  und  Temperatur.  Bei  Fieber  setzen  sie  nach  dem  Zeugnis 
vieler  Kliniker  die  Pulsfrequenz  etwas,  aber  die  Temperatur  nur  wenig 
herab;  es  ist  auch  natürlich,  daß  sie  bei  Zuständen,  wo  die  Säure¬ 
produktion  von  vornherein  vermehrt  ist,  wirksamer  sein  können  als 
unter  normalen  Verhältnissen. 

Das  Blut  wird  im  Leben  nicht  sauer,  da  schon  eine  beträchtliche  Verminde¬ 
rung  seiner  normalen  Reaktion  mit  dem  Fortbestehen  des  Lebens  unvereinbar 
ist.  Versucht  man  durch  beständige  Zufuhr  den  Organismus  mit  Säuren  zu  über¬ 
sättigen,  so  fallen,  wie  Salkowskis  und  Schmiedeberg- Walthers  grund¬ 
legende  Untersuchungen  gelehrt  haben,  die  Resultate  verschieden  aus,  je  nachdem 
man  Pflanzen-  oder  Fleischfresser  zu  den  Versuchen  benutzt.  Bei  den  Pßan2en- 
fressern  (Kaninchen)  werden  die  Säuren  hauptsächlich  als  Kalium-  und  Natrium  - 
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salze  ausgeschieden;  dadurch  wird  das  Blut  rasch  seiner  festen  Alkalien  beraubt, 
und  sobald  ein  größerer  Teil  von  diesen  verloren  ist,  stirbt  das  Tier  unter 
Symptomen  von  herabgesetzter  Herztätigkeit  und  Dyspnoe,  kann  aber  bis  zum 
letzten  Augenblick  durch  intravenöse  Injektion  von  Natriumkarbonat  gerettet 
werden  (ob  sich  alle  Pflanzenfresser  ebenso  verhalten,  ist  unentschieden).  Ganz 
anders  steht  es  bei  den  Fleischfressern;  sie  zeigen  eine  auffallende  Resistenz 
gegen  Säuren.  Bei  Hunden  erfolgt,  selbst  wenn  die  aufgenommene  Säuremenge, 
nach  dem  Körpergewicht  berechnet,  doppelt  so  groß  ist  wie  die ,  welche  bei  Ka¬ 
ninchen  letal  wirkt,  kein  gefahrdrohender  Verlust  an  festen  Alkalien;  diese  un¬ 
entbehrlichen  Blutbestandteile  werden  dadurch  gespart,  daß  die  Säuren  an  Ammo¬ 
niak  gebunden,  wahrscheinlich  auf  Kosten  des  Harnstofles,  ausgeschieden  werden. 

Dieser  interessante  Unterschied  zwischen  Pflanzen-  und  Fleischfressern  findet 
seine  Erklärung  in  der  verschiedenen  Beschaffenheit  ihrer  Nahrung.  Die- Pflanzen¬ 
nahrung  ist  immer  reich  an  Kalium-  und  Natriumsalzen  und  repräsentiert  in 
dieser  Beziehung  eine  alkalische  Nahrung.  Die  Pflanzenfresser  kommen  folglich 
in  der  Natur  nie  in  die  Lage,  sich  gegen  Säuren  verteidigen  zu  müssen.  Diese 
Fähigkeit  ist  dagegen  für  die  Fleischfresser  notwendig,  deren  Nahrung  als  eine 
saure  betrachtet  werden  kann,  da  sie  weit  weniger  von  den  festen  Alkalien  ent¬ 
hält  und  im  Organismus  viel  sauer  reagierende  Verbrennungsprodukte  liefert,  Ihr 
Organismus  muß  daher  mit  einem  Verteidigungsmittel  gegen  große  Säuremengen 
ausgerüstet  sein,  und  dies  besteht  in  der  Fähigkeit,  den  Säuren  Ammoniak  zur 
Verfügung  zu  stellen. 

Der  Mensch  nimmt  eine  Mittelstellung  ein,  steht  aber  den  Fleischfressern  am 
nächsten,  ein  Argument  gegen  den  Vegetarianismus  (falls  die  Toleranz  gegen 
Säuren  nicht  als  eine  durch  gemischte  Kost  im  Lauf  der  Zeiten  erworbene  Eigen¬ 
schaft  aufgefaßt  werden  soll).  Er  scheidet  die  Säuren  sowohl  als  Ammoniumsalze, 
als  auch  an  feste  Alkalien  gebunden  aus.  Eine  Probe  für  die  Fähigkeit  des 
Menschen,  große  Säuremengen  unschädlich  zu  machen,  hat  man  in  den  schweren 
Formen  von  Diabetes;  hier  wird  ‘der  ^-Oxybuttersäure  und  der  Acetessigsäure 
lange  Zeit  mit  Hilfe  von  Ammoniak  die  Wage  gehalten,  während  gleichzeitig 
die  Harnstoffmenge  stark  herabgeht. 

Die  Säuren  werden  im  Urin  als  normale  oder  saure  Salze,  die  scliwacb 
diuretisch  wirken,  ausgeschiedeii.  Ein  kleiner  Teil  wird  in  den  Nieren 
frei  und  verstärkt  bei  Cariii-  und  Omnivoren  die  saure  Reaktion  des 
Urins.  Bei  Pflanzenfressern  wird  der  Urin  neutral  oder  sogar  sauer. 

Bei  Yergiftungen  sind  die  Symptome  von  der  Konzentration  ab¬ 
hängig  und  in  allen  wesentlichen  Punkten  für  alle  starken  Säuren 
gleich.  Die  Lippen  und  die  Haut  um  den  Mund  (pergamentähnliclie 
Streifen  um  die  Mundwinkel),  die  Mundhöhle,  der  Rachen,  die  Speise¬ 
röhre  und  der  Magen  werden  mehr  oder  weniger  tief  verätzt;  infolge 
der  Diffusion  der  Säuren  durch  die  Magenwand  werden  auch  die 
Nachbarorgane  wie  Pankreas  und  Leber  angegriffen.  Perforation  mit 
diffuser  Peritonitis  ist  selten.  Die  klinischen  Symptome  bestehen  in 
den  intensivsten  Schmerzen  und  heftigem  Erbrechen,  wo  anfangs  stark 
saurer  Mageninhalt,  später  auch  blutige  Schleimhautstücke  heraus¬ 
befördert  werden.  In  den  ganz  akut  verlaufenden  Fällen  kann  der 
Tod  binnen  wenigen  Stunden  eintreten,  entweder  infolge  von  Per¬ 
foration  oder  durch  Herzlähmung  (die  jede  ausgedehnte  Verätzung  der 
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Intestinalschleimliaut  begleiten  kann);  zu  dem  tüdliclien  Ausgang  trägt 
auch  das  starke  Fallen  des  l^lutdruckes  bei,  welches  dadurch  zustande 
kommt,  daß  sich  die  geräumigen  Gefäße  des  Unterleibs  erweitern  und 
einen  großen  Teil  der  gesamten  Blutmasse  des  Körpers  aufnehmen. 
Ist  die  Säure  flüchtig  (Salzsäure)  oder  ist  beim  Schlucken  etwas  in 
den  Larynx  eingedrungen,  so  tritt  Dyspnoö  auf,  und  es  kann  ein  akutes 

Glottisödem  die  Todesursache  werden.  Werden  die  unmittelbaren 

«  • 

Folgen  der  Atzung  überstanden,  so  bleibt  doch  oft  die  Prognose  immer 
noch  zweifelhaft,  da  die  Ernährung  mit  großen  Schwierigkeiten  ver¬ 
bunden  und  die  Alkaleszenz  des  Blutes  durch  Resorption  der  Säuren 
herabgesetzt  ist;  ferner  kann  nach  mehreren  Tagen  die  Abstoßung  der 
Atzschorfe  Veranlassung  zu  tödlichen  Hämorrhagien  geben,  und  später 
ist  das  Leben  wieder  durch  Strikturen  gefährdet.  Als  Nachkrankheiten 
können  Nephritis  und  langwierige  Gastritis  mit  Atrophie  der  Drüsen 
der  Magenschleimhaut  Zurückbleiben. 

Das  oben  Gesagta  gilt  von  den  Säuren  im  allgemeinen;  über  die 
EigeiitümlichkciteD  der  einzelnen  Säuren  ist  folgendes  hinzuzutügen: 

Die  Schwefelsäure  verdankt  ihre  intensiven  Atzwirkungen  soAvohl 
ihren  stark  sauren  Eigenschaften  wie  ihrer  großen  Affinität  zu  Wasser. 
Ob  die  Destruktion  des  lebenden  feuchten  Gewebes  bis  zur  vollstän¬ 
digen  Spaltung  der  organischen  Verbindungen  und  Ausscheidung  von 

Kohlenstoff  (Verkohlung)  geht,  wie  es  bei  Holz  und-  andern  toten  Kör- 

•  • 

pern  der  Fall  ist,  ist  zweifelhaft.  Der  Atzschorf  ist  jedenfalls  anfangs 
weiß  wie  nach  andern  Säuren.  Trotz  ihrer  abschreckenden  Eigen¬ 
schaften  und  der  außerordentlich  großen  Leiden,  die  die  Vergiftung 
mit  sich  bringt,  ist  die  Schwefelsäure  doch  nicht  selten  zu  Selbstmord¬ 
versuchen  benutzt  Avorden.  Meist  Avirken  schon  wenige  Gramm  letal. 
Im  Urin  Avird  die  Sch Avefelsäure.  teils  als  Alkalisulfate,  teils  als  gepaarte 


AtherschAvefelsäuren  ausgeschieden.  y 

Während  verdünnte  Salpetersäure  Eiweiß  fällt  und  bekanntlich 
als  sehr  feines  Reagens  auf  Eiweißgehalt  des  Urins  benutzt  wird,  löst 
die  konzentrierte  Säure  Eiweiß  auf  und  bildet  damit  ein  Nitrierungs¬ 
produkt,  Xanthogensäiire,  das  dem  Atzschorf  eine  gelbe  Farbe  ver¬ 
leiht  und  die  Diagnose  der  Vergiftung  leicht  macht.  Einatmung  der 
Dämpfe  führt  zu  Entzündung  der  Bronchialschleimhaut,  Pneumonie 
und  Lungenödem.  Vor  andern  Mineralsäuren  unterscheidet  sich  die 
Salpetersäure  dadurch,  daß  sie  innerlich  selbst  in  starker  Verdünnung 
bald  schädlich  auf  die  Magenverdauung  wirkt  und  dyspeptische  Sym¬ 
ptome  hervorruft. 

Salzsäure  hinterläßt,  obwohl  sie  rein  chemisch  betrachtet  die 
stärkste  Säure  ist,  erst  nach  wiederholter  Applikation  Substanzverluste, 
dringt  aber  infolge  ihrer  Flüchtigkeit  in  die  Haut  ein  und  erzeugt  unter 
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brennenden  Sclimerzen  Erythem  oder  Blasen.  Einatmung  der  Dämpfe 
hat  dieselben  Folgen  wie  Einatmung  von  Haipetersäure.  Eine  Mischung 
von  Salzsäure  und  Salpetersäure,  das  sogenannte  Königswasser^  ent¬ 
wickelt  freies  Chlor,  das  die  ätzenden  Wirkungen  verstärkt. 

Unter  den  organischen  Säuren  kann  die  konzentrierte  Essigsäure 
wegen  der  Leichtigkeit,  womit  sie  verhorntes  Gewebe  und  Epithel  auf- 
löst,  sich  als  Ätzmittel  für  die  intakte  Haut  mit  den  Mineralsäuren 
messen.  Übertriebener  innerlicher  Gebrauch  führt  zu  Magenkatarrh, 
Gewichtsverlust  und  Anämie.  Im  Blut  verbrennen  die  Acetate  zu  Kar¬ 
bonaten.  Auch  Ameisensäure  greift  die  Haut  stark  an.  Die  An¬ 
gaben,  daß  ihre  Salze  besonders  resorptive  AVirkungen  auf  die  Muskeln 
hätten,  haben  sich  nicht  bestätigt. 

Milchsäure  wirkt  namentlich  auf  wenig  widerstandsfähiges  patho¬ 
logisches  Gewebe  ätzend,  viel  weniger  auf  die  gesunde  Umgebung; 

•  • 

die  Atzung  ist  von  langanhaltenden  Schmerzen  begleitet.  Im  Magen, 
wo  Milchsäure  normalerweise  vorkommt,  scheint  sie  eine  ähnliche  Be¬ 
deutung  für  die  Pepsinverdauung  zu  haben  wie  die  Salzsäure.  In 
kleinen  Mengen  eingeführt,  verbrennt  die  Milchsäure  im  Organismus 
vollständig  und  wird  im  Urin  als  Alkalikarbonat  ausgeschieden,  größere 
Mengen  werden  zum  Teil  unverändert  ausgeschieden. 

Die  im  Pflanzenreich  sehr  verbreiteten  „Fruchtsäuren“,  Weinsäure, 
Zitronensäure  und  Apfelsäure,  sind  für  die  epidermisbekleidete  Haut 
fast  ganz  indiöerent  und  wirken  nur  in  größeren  Mengen  auf  die 
Schleimhäute  schädlich.  Zitronensäure  und  Apfelsäure  verbrennen  im 
Organismus  beinahe  vollständig,  Weinsäure  dagegen  wird  teilweise  un¬ 
verändert  im  Urin  ausgeschieden. 

Therapeutische  Anwendung.  Innere  Anwendung.  Als  normaler 
Bestandteil  des  Magensaftes  ist  Salzsäure  bei  Säuremangel  im  Magen 
indiziert  und  nützt  oft  in  ausgezeichneter  Weise.  Dabei  muß  es  un¬ 
entschieden  bleiben,  ob  sie  in  jeder  Hinsicht  die  physiologische  Salz¬ 
säure,  die  nicht  in  freiem  Zustand,  sondern  in  lockerer  chemischer 
Bindung  mit  Pepsin  ausgeschieden  zu  werden  scheint,  zu  ersetzen 
vermag.  Abgesehen  von  ihrer  Mitwirkung  bei  der  Eiweißverdauung 
hat  die  Salzsäure  eine  hohe  Bedeutung  als  Desinfektionsmittel  des 
Magens;  sie  kann  deshalb  auch  bei  Hyper acidüät  am  Platze  sein, 
wenn  diese  durch  Fettsäuren  („Gärungssäuren“),  deren  Bildung  eben 
oft  ein  Symptom  von  Salzsäuremangel  ist,  verursacht  wird.  Kontra¬ 
indiziert  ist  Salzsäure,  wenn  die  Salzsäuremenge  des  Magensaftes  normal 
oder  sogar  erhöht  ist.  Alan  hat  auch  verschiedene  andere  Säuren  bei 
Hypo-  und  Anacidität  versucht  und  schreibt  ihnen  die  gleiche  AA^ir- 
kung  zu;  darin  liegt  jedoch  keine  Veranlassung,  eine  andere  Säure 
zu  wählen  als  die,  womit  der  Magen  von  Natur  ausgerüstet  ist. 
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Oft  werden  Durchfälle  hei  'kleinen  Kindern  dureli  Sulzsäiire  sehr 
günstig  beeinflußt.  Da  an  eine  direkte  antiseptisclie  \\drknng  im 
Darm  nielit  wohl  gedaeht  werden  kann,  weil  die  Säure  zu  raseh 
resorbiert  wird,  muß  der  günstige  Einfluß  in  ilirer  Magenwirkung  ge¬ 
sucht  werden.  In  Übereinstimmung  damit  ist  Salzsäure  namentlicli  in 
Fällen  indiziert,  wo  vorausgehende  gastrisehe  Symptome  darauf  hin- 
weisen,  daß  der  ]\Iageninhalt  in  gärendemoder  ungenügend  vorbereitetem 
Zustand  im  Darm  ankommt  und  so  die  Ursache  der  Diarrhöe  wdrd. 
Dasselbe  gilt  von  der  ^lilclisäure  als  Antidiarrhoikum. 

Als  natürliches  Gegengift  bei  Laugenvergiftung  benutzt  man  die 
am  wenigsten  ätzenden  Säuren,  wie  die  Zitronensäure  oder  den  überall 
zugänglichen  Haushaltungsessig. 


Auf  rein  empirischer  Basis  beruht  die  Anwendung  der  Säuren  bei 
fieberhaften  Krankheiten.  Die  „innere  antiseptisehe“  Wirkung,  die  man 
den  Säuren  zugesehrieben  hat,  ist  mehr  als  zweifelhaft,  und  die  Tem¬ 
peratur  wird  nur  unbedeutend  herabgesetzt.  Sie  können  somit  nur  als 
bescheidenes  Adjuvans  neben  andrer  antipyretischer  Behandlung  gelten, 
dagegen  sind  sie  zweckmäßig  als  durststillende,  labende  Getränke  und 
als  Digestiva  bei  der  jedes  hohe  Fieber  begleitenden  Dyspepsie.  Am 
meisten  werden  bei  Fieber  verwendet  Schwefelsäure,  Phosphorsäure 
und  Salzsäure  oder  Wein-  und  Zitronensäure,  die  als  Fruchtlimonaden 
oder  als  Potio  Biveri  gegeben  werden. 

Wenn  eine  Säure  direkt  auf  eine  blutende  Fläche  gebracht  wird, 
so  steht  die  Blutung,  weil  das  Eiweiß  koaguliert  und  mechanisch  die 
offenen  Gefäße  verschließt.  Man  hat  gefunden,  daß  die  Koagulation 
des  Blutes  auch  bei  innerlichem  Gebrauch  von  Säuren  befördert  wird 
und  oft’ Schwefelsäure  und  Essigsäure  als  Hämostatika  versucht,  z.  B. 
bei  Lungen  und  Uterusblutungen,  bei  starken  Blutungen  indes  nur  mit 
zweifelhaftem  Nutzen.  Die  besten  Bedingungen  für  eine  blutstillende 
Wirkung  sind  wahrscheinlich  in  den  Nieren  vorhanden,  deren  Sekret 
durch  Mineralsäuren  sauer  gemacht  wird.  Letzteres  ist  auch  der  Grund 
für  die  Benutzung  von  Säure  bei  alkalischer  Ürinz  er  Setzung]  Auf¬ 
lösung  der  in  alkalischem  Urin  gebildeten  Phosphatsteine  erreicht  man 
damit  nicht. 

Phosphorsäure  (und  Phosphate),  die  man  früher  viel  bei  Rachitis, 
Osteom alacie  und  schlecht  heilenden  Frakturen  brauchte,  ist  durch 
Phosphor  ersetzt  worden.  Salpetersäure  wurde  früher  gegen  Morb. 
Brightii  und  Leberkrankheiten  empfohlen 5  jetzt  verlassen. 

Außere  Antvendung.  Konzentrierte  und  rauchende  Salpetersäure, 
sowie  Eisessig  dienen'  zur  Atzung  von  infizierten  Wunden,  Teleangi¬ 
ektasien,  Pigmentfiecken  und  kleinen  epithelialen  Neuhitdimgen  z.  B. 
Warzen  und  Hühneraugen.  Häufig  wird  jetzt  die  Tricliloressigsäure 
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empfohlen,  die  sehr  stark  ätzt  und  dabei  den  Vorteil  hat,  daß  die 
Wirkung  sich  leichter  begrenzen  läßt  und  die  Schmerzen  kurze  Zeit 
dauern.  Milchsäure  gehört  zu  den  vielen  bei  Lupus  versuchten  ]\litteln 
und  wird  ferner  zur  Pinselung  von  tuherkulösen  JJlzerationen  im  La- 
rynx  benutzt. 

Essigsäurewaschungen  beschränken  die  Schiv ei ß Sekretion  und  wirken 
infolge  der  Verdunstung  der  flüchtigen  Säure  kühlend  und  erfrischend 
bei  Fieber.  Ameisensäure,  die  in  den  Brennhaaren  der  Urtica-Arten 
und  in  den  Giftwerkzeugen  verschiedener  Insekten,  u.  a.  bei  der  roten 
Waldameise,  Formica  rufa,  vorkommt,  ist  ein  altes  Volksmittel  gegen 
Rheumatismus  und  Neuralgien  in  Form  der  sogenannten  Ameisen¬ 
bäder,  die  aus  Ameisenhaufen  -j-  Bewohnern  bereitet  werden.  Die 
Linderung  ist  dem  warmen  Wasser  und  den  hautreizenden  Eigen¬ 
schaften  der  Ameisensäure  und  des  Terpentinöls  (aus  den  Tannen¬ 
nadeln)  zuzuschreiben. 

Säurezusatz  (Essig)  zu  Klistieren  verstärkt  die  abführende  Wirkung. 

Behandlung  von  Säurevergiftungen.  Das  natürliche  Gegengift 
sind  Alkalien.  Am  schnellsten  herbeizuschaffen  sind  Seifenwasser, 
Soda,  Kreide  oder  Kalk,  den  man  von  der  Mauer  kratzt;  das  beste 
Mittel  ist  gebrannte  IMagnesia  (mehrere  Eßlöffel  mit  Wasser  angerührt), 
die  vor  den  Karbonaten  den  Vorzug  hat,  daß  sie  mit  den  Säuren  keine 


Kohlensäure  entwickelt,  die  den  Magen  auf  bläht  und  bei  tiefer  Atzung 
die  Gefahr  des  Berstens  mit  sich  bringt;  ferner  gibt  man  schleimige 
Getränke  und  Eiweiß.  Magensonde  und  Brechmittel  sind  kontra¬ 
indiziert.  Osophagusstrikturen  werden  in  der  gewöhnlichen  Weise  mit 
der  Sonde  behandelt;  Magenstrikturen  können  operative  Eingriffe  not¬ 
wendig  machen. 


Präparate  und  Dosen. 

Acidum  sulfuricnm,  konzeutrierte  Schwefelsäure;  wasserklare,  schwere, 
Ölige  Flüssigkeit,  die  gegen  98%  H2SO4  und  2%  Wasser  enthält.  Ist  sehr 
hygroskopisch  und  mischt  sich  mit  Wasser  mit  explosionsartiger  Heftigkeit  und 
unter  starker  Wärmeentwicklung.  Rohe  Schwefelsäure,  Acidum  sulfuricum 
crudum,  kann  zur  Desinfektion  von  Typhus-  und  Choleradejektionen  verwendet 
werden. 

Mixtura  sidfurica  acida,  Liquor  acidus  Halleri,  Hallers  saure  Tropfen;  aus 
Schwefelsäure  und  Alkohol  bereitet,  wobei  Athylschwefelsäure  entsteht.  Selten 
innerl.  als  Hämostatikum,  5 — 10  Tropfen  3— 4  mal  täglich  in  Zuckerwasser  oder 
Gerstenschleim. 

Acidum  sulfurictmi  dilutum,  verdünnte  Schwefelsäure,  etwa  16%  H2SO4; 
5 — 10 — 20  Tropfen  pro  dosi. 

Acidum  nitricum,  Salpetersäure,  farblose  Flüssigkeit,  die  etwa  25%  HNOj 
enthält.  Äußert,  als  Ätzmittel.  Innert.  10 — 15  Tropfen. 

Acidum  niincum  fumans,  Acidum  nitrico-nitrosum,  rauchende  Salpetersäure; 
gelbe  oder  rotbraune  Flüssigkeit,  die  an  der  Luft  rotbraune,  stechende  Dämpfe 
(Stickstoffdioxyd)  abgibt.  Äußert,  als  Ätzmittel. 
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Acidum  hydrochloricum ,  Salzsäure,  wasserklare,  farblose  Flüssigkeit,  25®, o 
enthaltend. 

Acidum  hydrochloricum  diiiiluin,  verdünnte  Salzsäure,  enthält  12,5®oHC]. 
Innerl.  10 — 20  Tropfen  in  ein  Weinglas  voll  Wasser  nach  den  Mahlzeiten.  Bei 
Fieberkrankheiten  als  angenehm  durstlöschendes  Mittel,  zweckmäßig  in  2i)roz. 
Mixtur,  z.  B.:  Acid.  hydrochloric.  dilut.  4,0,  Sirup.  Rubi  30,0,  Aqu.  100,0,  1  Eßlöffel 
aller  2  Stunden. 

Acidolum,  Acidol ,  Betainchlorbydrat,  (CI.I;{)3(CIl2COOH)N  •  HCl,  weißes 
Pulver,  das  in  Wasser  durch  hydrolytische  Dissoziation  Salzsäure  abgibt.  In 
Dosen  von  0,5 — 1,0  bei  Verdauungskrankheiten  vorgeschlagen.  1  g  entspricht 
etwa  10  Tropfen  verdünnter  Salzsäure. 

Acidum  hydrohrom icum  düutum.  Bromwasserstoffsäure,  10%HBr.  Überflüssig. 

Aciduin  phosplioriciim j  wasserklare  Flüssigkeit,  25%  H3PO4  enthaltend.  Innerl. 
15 — 20  Tropfen  auf  einmal  stark  verdünnt  oder  in  Mixtur  wie  verdünnte  Salzsäure. 

Acidum  aceticiim,  Essigsäure,  in  der  Kälte  kristallisierende  Flüssigkeit,  etwa 
96®/o  C2H4O2  enthaltend.  Äußerl.  zur  Ätzung. 

Acidum  aceticum  verdünnte  Essigsäure,  enthält  et\va30®/o  der  reinen 

Säure. 

Acetum  aromaticum ,  aromatischer  Essig,  eine  Mischung  aus  verdünnter  Essig¬ 
säure,  Spiritus  und  ätherischen  Ölen.  Äußerl.  zu  kühlenden  Waschungen  bei  Fieber. 

Acetum,  Essig;  die  gewöhnliche  Haushaltware  enthält  etwa  0%  Essigsäure. 
1  Kinderlöffel  bis  1  Eßlöffel  in  %  1  Wasser  als  Klysma.  Innerl.  als  Gegengift 
gegen  Laugenvergiftungen. 

Acidum  trichloraceticum,  Trichloressigsänre,  CClaCOOH,  weiße,  zer¬ 
fließende  Kristalle  von  schwach  saurem  Geruch,  löslich  in  Wasser.  Äußerl.  in 

•• 

Substanz  als  Ätzmittel  für  Kondylome,  Papillome  und  Hühneraugen;  in  Iproz 
Lösung  zur  Pinselung  bei  Rhinitis,  Ozaena,  T onsillenhy  pertrophie,  Angina.  Zu  zirkum-. 
skripter  Schleimhautätzung  kann  auch  die  reine  Säure  vorsichtig  verwendet  werden. 

Acidum  f'ormicicum,  Ameisensäure,  etwa  25®/o  der  reinen  Säure  HCOOPI 
enthaltend.  Spiritus  formicarum,  Ameisenspiritus.  Äußerl.  zu  hautreizenden 
Einreibungen;  Volksmittel. 

Acidum  lacticum.  Milchsäure,  Gärungsmilchsäure,  farblose  oder  gelbliche, 
dickflüssige,  stark  sauer  riechende  Flüssigkeit,  die  75®/o  CgHeOa  enthält.  Innerl. 
bei  Säuglingsdiarrhöen  2proz.  Lösung  mit  Zuckersirup  als  Geschmackskorrigens, 
1  Teelöffel  aller  2  Stunden,  bei  Erwachsenen  5proz.  Lösung,  eßlöffelweiße.  Zur 
Pinselung  bei  Larynxtuberkulose  beginnt  man  mit  20proz.  Lösung  und  steigt  bis 
zur  unvermischten  Säure.  Die  starken  Schmerzen  werden  durch  Kokain  gelindert. 

Acidum  tartaricum,  Weinsäure  C4HeÜ6.  Weiße  oder  farblose,  große  Kristalle, 
leicht  in  Wasser  löslich.  Bestandteil  des  Pulvis  acrophorus. 

Acidtim  cltricum,  Zitronensäure,  CøHsOy  +  H2O.  Farblose,  durchsichtige 
Kristalle,  die  sich  in  ungefähr  ihrem  halbem  Gewicht  Wasser  lösen.  Bestand¬ 
teil  von 

Potio  Biveri,  aus  Zitronensäure  und  Natriumkarbonat  bereitet.  Innerl. 
eßlöffelweise. 

% 

II.  Kohlensäure. 

Die  Kohlensäure  nimmt  wegen  ihrer  Gasform  und  ihrer  Eigen¬ 
schaft,  auch  in  Gegenwart  von  Alkalien  zu  wirken,  eine  KSonderstellung 
ein.  8ie  gehört  zu  den  schwächsten  Säuren,  und  damit  steht  im  Ein¬ 
klang,  daß  sie  dem  Organismus  gegenüber  sehr  abgeschwächte  Säure¬ 
wirkungen  besitzt. 

Fouls  SOU,  Lelirbuch  der  Fliarraakologie.  6.  Auflage. 
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Wirkungen.  Auf  intakter  Haut  erzeugt  reine  Kohlensäure  erst 
ein  leichtes  Prickeln,  Rötung  und  Wärmegefühl,  dann  Abstumpfung 
der  Pnnpfindung,  Handschuhgefühl  oder  deutliche  Anästhesie.  Im  Mund 
bemerkt  marwin  den  ersten  Augenblicken  ein  fast  schmerzhaftes.  Stechen, 
das  bald  in  ausgesprochene  Herabsetzung  der  Sensibilität  übergeht. 
Richtet  man  einen  kräftigen  Kohlensäurestrom  gegen  die  Rachen¬ 
schleimhaut,  so  wird  sie  in  kurzer  Zeit  vollkommen  anästhetisch.  Die 

entsprechenden  Wirkungen,  erst  Erregung  der  sensiblen  Nerven  (Ge- 

•  • 

fühl  von  Wärme),  dann  Lokalanästhesie  (Unterdrückung  von  Übelkeit 
und  Schmerzen)  machen  sich  im  Magen  geltend.  Die  Salzsäure¬ 
absonderung  wird  etwas  vermehrt,  eine  Wirkung,  die  andern  Säuren 
fehlt  (Pawlow).  Nach  Genuß  größerer  Mengen  wird  häufig  ein  Teil 
durch  Aufstoßen  entfernt;  der  Rest  der  gasförmigen  Säure  dringt  durch 
die  Magenwandung  rasch  ins  Blut  und  beschleunigt  auch  die  Resorp¬ 
tion  anderer  Stoffe.  Moussierende  Weine  wirken  daher  rascher  be¬ 
rauschend  als  nicht  moussierende  mit  dem  gleichen  Alkoholgehalt,  und 
kohlensäurereiche  Wässer  befördern,  weil  sie  schneller  resorbiert  wer¬ 
den,  die  Diurese  mehr  als  gewöhnliches  Wasser.  Vergiftung  kann 
selbst  der  übertriebenste  Genuß  solcher  Wässer  nicht  hervorrufeii,  da 
die  ins  Blut  aufgenommene  Kohlensäure  gleich  durch  die  Lungen 
wieder  ausgeschieden  wird. 

Anders  liegen  die  Verhältnisse,  wenn  Kohlensäure  unter  so  starkem  Druck 
eingeatmet  wird,  daß  die  Kohlensäuremenge  des  Körpers  steigt;  dann  treten  eine 
Keiiie  von  Vergiftungssymptomen,  die  je  nach  der  Konzentration  wechseln,  auf. 
Tiere,  die  man  in  eine  mit  Kohlensäure  gefüllte  Glasglocke  bringt,  schnappen 
ein  paarmal  nach  Luft,  fallen  um  und  sind  io  weniger  als  1  Minute  tot;  auch 
bei  Menschen,  die  sich  in  eine  Atmosphäre  von  beinahe  reiner  Kohlensäure 
begaben,  hat  man  einen  ebenso  plötzlichen  Tod  gesehen.  In  diesen  Fällen 
machen  sich  jedoch  sowohl  Sauerstoffmangel  wie  Kohlensäurewirkung  geltend. 
Um  letztere  in  reinem  Zustande  zu  erhalten,  muß  man  die  Tiere  ein  Gasgemisch 
einatmen  lassen,  daß  außer  Kohlensäure  wie  die  atmosphärische  Luft  etwa  21% 
Sauerstoff  enthält.  Man  beobachtet  dabei  folgende  Symptome:  Bei  einer  Menge 
von  20%  CO2  in  der  Einatmungsluft  wird  die  Atmung  infolge  einer  Erregung 
des  Atemzentrums  rascher,  und  der  Blutdruck  steigt  auf  Grund  einer  ebenfalls 
durch  zentralen  Keiz  bedingten  Verengerung  der  Gefäße.  Eine  giftige  Wirkung 
tritt  nicht  auf,  selbst  wenn  die  Inhalation  eine  Stunde  fortgesetzt  wird.  In  einer 
Atmosphäre  mit  30%  Kohlensäure  werden  diese  Symptome  von  zentraler  Lähmung 
abgelöst;  die  Atmung  wird  langsam  und  schwach,  der  Blutdruck  sinkt,  die  will¬ 
kürlichen  und  die  reflektorischen  Bewegungen  hören  auf,  es  ist  allgemeine 
Anästhesie  vorhanden  und  innerhalb  einiger  Stunden  tritt  der  Tod  ein.  Bei  noch 
höherem  Kohlensäuregehalt  sind  die  Keizsymptome  von  ganz  kurzer  Dauer, 
der  Zustand  bietet  bald  das  Bild  einer  sehr  tiefen  Chloroformnarkose,  die  Atem¬ 
bewegungen  werden  immer  oberflächlicher,  allmählich  kaum  sichtbar  und  hören 
schließlich  ganz  auf,  während  das  Herz  noch  weiterschlägt.  Die  Kohlensäure  wirkt 
also  narkotisch  und  ist  sogar  ein  paarmal  als  Anästhetikum  bei  Operationen 
versucht  worden,  sie  ist  indessen  dafür  nicht  geeignet,  da  eine  hinreichend 
tiefe  Narkose  erst  bei  einer  Konzentration  eintritt,  welche  die  Atmung  gefährdet. 
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Beim  Menscheu  siml  ernstere  Vergiftungen  sehr  selten  und  fast  immer  mit 
asphyktischen  Symptomen  kompliziert,  .  da  unter  Verhältnissen,  wo  sich  viel 
Kohlensäure  entwickelt,  in  der  Regel  auch  viel  Sauerstoff  verbraucht  wird.  Der 
Mensch  scheint  eine  etwas  geringere  Toleranz  zu  besitzen  als  die  Tiere,  doch  ist 
immerhin  eine  in  pruxi  selten  vorkommende  Konzentration  notwendig,  um  ernstere 
Symptome  hervorzu rufen.  In  einer  Atmosphäre,  die  8V2%  CO2  enthält,  bemerkt 
man  nach  einigen  Minuten  Blutandrang  und  beginnende  Dyspnoe,  Erscheinungen, 
die  nach  15 — 20  Minuten  unerträglich  werden,  aber  beim  Aufenthalt  in  frischer 
Luft  sofort  verschwinden. 

Therapeiitisclie  Aiiweiidung;.  Kolilensäurehaltige  Getränke  wendet 
man  als  Erfrischungsmittel  bei  FieherlcranTcheiten  an.  Bei  UheReit  und 
Kardialgie  sind  wohl  abgekühlte  moussierende  Wässer  in  kleinen  Dosen 
wohltuend  wegen  ihrer  lokalanästhesierenden  Wirkung.  Vor  Einführung 
der  Röntgenphotographie  benutzte  man  die  Eüllung  des  Magens  mit 
Kohlensäure  zum  Nachweis  von  Dilatation  oder  Dislokation. 

In  vielen  Miner ahv äs sern  ist  die  Kohlensäure  ein  wichtiger  Be¬ 
standteil,  da  ihr  pikanter  Geschmack  den  Genuß  der  ohne  diese  Gas¬ 
art  oft  fade  schmeckenden  Salzlösung  erleichtert-  außerdem  erhöht,  wie 
erwähnt,  CO2  die  diuretische  Wirkung  des  Wassers,  indem  sie  die 
Resorption  befördert.  Kohlensäurereiche  Wässer  sind  Icontraindiziert 
l)ei  Diarrhöe  und  bei  Krankheiten,  wo  Aufblähung  und  Bewegung  des 
Darmkanals  schädlich  ist,,  z.  B.  bei  Meteorismus,  Peritonitis,  Appen- 
dicitis,  ferner  bei  Neigung  zu  Kongestionen  und  bei  Herzkranklieiten, 
weil  Ausdelmung  des  Magens  die  Herztätigkeit  erschwert. 

Kohlensäur ehäder  werden  viel  bei  HerzTcranTceiten  benutzt,  seit¬ 
dem  Nauheims  Badeärzte  in  den  Jahren  1870 — 80  die  Erfahrung  ge¬ 
macht  haben,  daß  Rheumatiker  mit  Herzfehlern  oft  gi’ößeren  Nutzen 
aus  der  Behandlung  mit  den  kohlensäurereichen  Wässern  dieses  Kur¬ 
orts  ziehen.  Die  Wirkungen  sind  von  besonderer,  noch  nicht  auf¬ 
geklärter  Art.  Der  ganze  Körper  bedeckt  sich  mit  Gasbläschen,  die 
Gefäßerweiterung  hervorrufen.  Nach  dem  Bade  ist  die  ganze  Haut¬ 
oberfläche  lebhaft  rot  und  die  Pulsfreqeunz,  auch  bei  Individuen  mit 
normalem  Herzen,  meist  herabgesetzt.  Bei  Herzinsuffizienz  bestehen 
die  Wirkungen  darin,  daß  die  Puls-  und  Atemfrequenz  abnimmt,  der 
Blutdruck  steigt,  die  Pulswelle  wird  größer,  und  vorher  dilatierte 
Herzen  können  unmittelbar  nach  dem  Bade  eine  deutliche  Verkleine¬ 
rung  zeigen.  Wo  diese  günstigen  Wirkungen  erreicht  werden,  nehmen 
auch  Atemnot  und  Herzklopfen  ab,  die  Diurese  wächst,  Ödeme  schwin¬ 
den  usw.  Die  Wirkung  läßt  sich  also  mit  dem  Einfluß  der  Digitalis- 
behandluhg  vergleichen,  und  die  Indikationen  fallen  in  allem  Wesent¬ 
lichen  mit  denen  für  Digitalis  zusammen,  mit  dem  'Unterschied,  daß 
sich  die  ernsteren  Fälle,  die  größte  Schonung  und  Bettruhe  erfordern, 
nicht  für  die  Badebehandlung  eignen. 
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Zu  innerem  Gebrauch  benutzt  man  die  gewöhnlichen  natürlichen  oder  arti¬ 
fiziellen  Gewässer,  Selter ivasscr,  Sodawasser  oder  Apollinaris  (S.  370).  Kohlensäure- 
häder:  Die  kurgemäße  Behandlung  von  Herzkrankheiten  mit  Bädern  wird  im 
größten  Maßstabe  in  Nauheim  in  Oberhessen  (s.  auch  unter:  Kochsalzwasser)  aus¬ 
geübt;  der  „Große  Sprudel“  zu  Nauheim  enthält  1340  ccm  freie  CO2  im  Liter. 
Ähnliche  Resultate  erreicht  man  mit  den  jetzt  vielerorts  gebrauchten  „künst¬ 
lichen  Nauheimer  Bädern“,  die  bereitet  werden,  indem  man  Kohlensäure  aus  den 
mit  komprimiertem  Gas  gefüllten  Behältern  in  das  Badewasser  einleitet,  oder 
indem  man  Natriumkarbonat  im  Wasser  auf  löst  und  dann  ungefähr  die  gleiche 
Menge  rohe  Salzsäure  zusetzt.  Da  zu  gasreiche  Bäder  den  Zustand  verschlimmern, 
und  Dyspnoe  und  Palpitationen  hervorrufen  können,  beginnt  man  mit  kleinen 
Mengen  (z.  B.  je  100  g  der  erwähnten  Chemikalien),  die  man  langsam  steigert 
(bis  zu  1  kg  Salz  und  der  gleichen  Menge  Säure).  Man  benutzt  am  besten 
Seewasser  oder  Wasser,  dem  3%  Kochsalz  zugesetzt  sind,  um  die  hautreizende 
Wirkung  zu  verstärken.  Lokal  braucht  man  Kohlensäure  als  Ätzmittel  in  Form 
von  ,Jvohlensüureschnee^^  bei  Lupus  erythematosus,  Piginenfflecken  u.  dgl.  Die 
Behandlung  soll  glatte  Narben  oder  eiüe  blasse  atrophische  Haut  hinterlassen. 
Die  Anwendung  geschieht  in  der  Weise,  daß  man  die  aus  einer  Bombe  aus¬ 
strömende  Kohlensäure  in  einem  Beutel  auffängt,  worin  sie  sich  zu  Schnee 
verdichtet,  den  man  in  passende  Stücke  schneidet  und  gegen  die  Haut  preßt. 
Die  Prozedur  kann  mehrmals  wiederholt  werden,  darf  aber  jedesmal  nur  1  Minute 
dauern. 


12.  Oxalsäure. 

Oxalsäure  kommt  teils  frei,  teils  an  Kalium  und  Calcium  gebunden  in 
vielen  Pflanzen,  besonders  in  Rheum-,  Rumex-  und  Oxalisarten  vor,  zum  Teil 
in  bedeutenden  Mengen,  die  indessen  für  den  Menschen,  der  nur  geringe 
Quantitäten  dieser  Pflanzen  verzehrt,  harmlos  sind;  bei  weidenden  Tieren  hat 
man  akute  Vergiftungen  beobachtet.  Im  menschlichen  Organismus  scheint 
unter  normalen  Verhältnissen  keine  Oxalsäure  gebildet  zu  werden;  die  2  Zenti¬ 
gramm,  die  täglich  im  Urin  ausgeschieden  werden,  rühren  vermutlich  von  der 
vegetabilischen  Nahrung  her. 

D  ie  Oxalsäure  und  ihre  Salze  erfahren  keine  medizinische  Anwendung, 
haben  aber  toxikologische  Bedeutung  (Selbstmorde  und  Vergiftungen  infolge  Ver¬ 
wechslung  der  Säure  oder  ihres  sauren  Kaliumsalzes,  das  unter  dem  Namen 
Säuresalz  zu  technischen  Zwecken  verwendet  Avird,  mit  Weinsäure  oder  Glauber¬ 
salz).  Außer  einer  ätzenden  Wirkung  auf  die  Schleimhäute  besitzt  die  Oxalsäure 
auch  starke  resorptive  Wirkungen  vor  allem  auf  das  Herz  und  das  Zentralnerven- 
system.  Nach  größeren  Dosen,  namentlich  der  freien  Säure,  treten  die  resorp- 
tiven  Wirkungen  vor  der  Magenätzung,  die  sich  in  derselben  heftigen  Weise  wie 
bei  den  starken  Mineralsäuren  äußert,  zurück.  Der  Tod  kann  sehr  rasch  ein- 
treten  und  schon  nach  Dosen  von  4 — 5  g.  Die  resorptiven  Wirkungen  bestehen 
in  Trismus,  Tetanus  und  Konvulsionen,  Cyanose  und  allgemeiner  Schwäche; 
unter  immer  zunehmenden  Lähmungssymptomen  wird  der  Puls  sehr  schwach, 
und  der  Tod  tritt  in  tiefem  Koma  ein.  In  leichteren  Fällen  sind .  alle  diese 
Symptome  nur  angedeutet,  aber  auch  hier  kann  der  Tod  nach  mehreren  Tagen 
unter  den  Erscheinungen  der  Anurie  und  der  Urämie  eintreten,  die  dadurch  zustande 
kommen,  daß  sämtliche  Harnkanälchen  durch  Calciumoxalat  verstopft  werden,  so 
daß  die  Passage  versperrt  wird.  In  einigen  Fällen  tritt  Glykosurie  auf.  Die 
Diagnose  stützt  sich  hierauf  und  auf  die.  reichliche  Ausscheidung  des  genannten 
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Salzes,  das,  wie  sich  ])ei  der  Sektion  zeigt,  die  Nicrenkanäle  (nicht  die  Gloiueruli) 
in  solcher  Menge  erfüllt,  daß  man  es  bereits  makroskopisch  in  Form  weißer  von 
der  Basis  der  Pyramiden  nach  ihrer  Spitze  verlaufenden  Streifen  wahrnimmt. 
Unter  dem  Mikroskop  sieht  man  uhrglasförmige  und  flache,  runde,  in  Sternen 
und  Rosetten  angeordnete  Kristalle,  dagegen  nur  spärlich  die  gewöhnlichen 
Oktaeder.  Zur  ErkUinimf  der  Wirkung  hat  man  die  Theorie  aufgestellt,  daß  die 
Oxalsäure  des  Protoplasma  scJiädige,  indem  sie  seine  unentbehrlichen  gelösten 
Calciumsalze  ausfällt.  In  Übereinstimmung  damit  kann  selbst  die  sehr  weit¬ 
gehende  Vergiftung  bei  Fröschen  durch  intravenöse  Injektion  von  Calciumchlorid 
aufgehoben  werden  (Januschke). 

Behandlung.  Nach  Magenaiisspülung  (die  durch  die  Krämpfe  unmöglich 
gemacht  werden  kann)  gibt  man  Kreide,  Kalkmilch  oder  am  besten  Zuckerkalk. 
Die  gewöhnlichen  Alkalien,  z.  B.  Natriumbikarbonat,  befördern  die  Resorption 
der  Oxalsäure  und  dürfen  nicht  angewandt  werden.  Nach  den  obenstehenden 
Frörterungen  hat  man  bei  gefahrdrohenden  Symptomen  allen  Grund,  intravenöse 
Injektion  von  Calciumchlorid  zu  versuchen.  Im  weiteren  Verlaufe  der  Vergiftung 
dürfte  es  nützlich  sein,  Wasser  und  Diuretika  zu  geben,  um  das  Calciumoxalat 
aus  den  Nierenkanälen  auszuwaschen. 


13.  Borsäure  und  Borax. 

Borsäure  hat  schwächere  antiseptische  Wirkungen  als  die  Mehrzahl 
der  übrigen  5Iiueralsäuren  in  entsprechender  Konzentration.  Die 
meisten  Bakterien .  werden  in  den  gewöhnlich  benutzten  1 — 4  proz.  Lö¬ 
sungen  nicht  getötet,  sondern  stellen  nur  ihr  Wachstum  ein,  solange 
sie  mit  der  Lösung  in  Berührung  sind. 

Auf  W^undflächen  wirkt  Borsäure  nur  wenig  reizend,  weil  sie  eine 
schwache  8äure  ist,  die  selbst  in  konzentrierter  Lösung  nicht  stark 
sauer  reagiert  und  Eiweiß  nicht  fällt.  Innerlich  genommen  verursachen 
Borsäurelösungen  meist  nur  etwas  Magen-  und  Darmreizung;  dasselbe 
gilt  vom  Borax,  der  in  dem  Ruf  steht,  abortiv  zu  wirken  und  daher 
zuweilen  in  größeren  Dosen  genommen  wird.  Eine  Wirkung  auf  den 
Uterus  ist  jedoch  nicht  bekannt  und  läßt  sich  auch  im  Tierversuch  nicht 
nachweisen.  Ernstere  Vergiftungen,  davon  mehrere  mit  tödlichem  Aus¬ 
gang,  hat  man  nach  Ausspülung  seröser  Höhlen,  Blasen-,  IMastdarm- 
und  ^lagenspülungen,  mit  größeren  Mengen  Borsäurelösung,  die  nur 
unvollständig  entfernt  worden  waren,  beobachtet. 

Als  Hauptsymptome  der  Vergiftung  werden  angegeben  Durchfall, 
Erbrechen,  Nierenreizung  (Schmerzen,  Albuminurie,  Hämaturie),  psy¬ 
chische  Exaltation,  zuweilen  tagelanger  Sopor,  endlich  Prostration  und 
Kollaps.  In  den  meisten  Fällen  sieht  man  außerdem  eigentümliche 
Hautaffektionen,  die  in  Form  pustulöser  und  papulöser  Ausschläge,  als 
Urticaria  oder  Psoriasis  (Psoriasis  borica)  auftreten  und  lange  Zeit 
dauern  können.  Das  Tierexperiment  zeigt,  daß  aufsteigende  zentrale 
Lähmung  die  Todesursache  ist. 
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Weit  mehr  als  zu  medizinischen  Zwecken  wird  die  Borsäure  in 
neuerer  Zeit  als  Konservierungsmittel  gebraucht.  Da  sie  sich  weder 
durch  Geschmack  noch  durch  Geruch  verrät  und  dazu  eine  billige 
Substanz  ist,  ist  dieser  Gebrauch  sehr  populär  geworden  und  hat  sich 
in  den  letzten  Dezennien,  namentlich  in  größeren  Städten,  derartig  aus¬ 
gedehnt,  daß  Borsäure  oder  Borax  in  fast  allen  Nahrungsmitteln  an- 
zutreffen  ist:  Fleisch,  Wurst,  Fisch,  Milch,  Butter,  Konserven  usw.  Bor¬ 
säure  findet  sich  auch  als  natürlicher  Bestandteil  in  vielen  Früchten, 
z.  B.  Äpfeln,  Birnen,  Pflaumen,  Kirschen,  in  den  Weintrauben  und 

folglich  auch  im  Wein.  Hier  kommt  sie  indessen  nur  in  so  geringen 
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Mengen  vor  (1 — 2  mg  auf  100  g  in  Äpfeln  und  Birnen,  1,5 — 40  mg  in 
1  1  Wein),  daß  sie  keine  Bedeutung  hat.  Anders  verhält  es  sich  mit 
den  konservierten  Nahrungsmitteln,  denn  um  einen  Schutz  auszuüben, 
müssen  Borsäure  oder  Borax  in  reichlichen  Mengen,  0,5 — 3  %,  verwendet 
werden.  Sind  viele  der  gewöhnlichen  Nahrungsmittel  mit  Borsäure 
versetzt,  so  kann  die  Menge,  die  einem  zugeführt  wird,  eine  recht  be- 
dsutende  werden  und  leicht  bis  auf  1 — 2 — 3  g  täglich  oder  ausnahms¬ 
weise  auch  noch  höher  steigen.  Die  Frage,  ob  diese  Dosen  schädlich 
oder  unschädlich  sind,  hat  daher  großes  Interesse.  Die  Hauptresultate 
umfassender  von  Förster,  Rubner  und  Rost  angestellter  Versuche 
sind  folgende: 

Schon  Tagesgaben  von  0,5 — 1,0  g  Borsäure  verringern  die  Aus¬ 
nützung  der  Nahrung  im  Darm;  als  Ausdruck  dafür  wächst  das  Ge¬ 
wicht  der  Fäzes  und  ihre  Stickstolfmenge  nimmt  zu.  Weiter  ergaben 
mit  Personen,  die  in  Respirationskammern  eingeschlossen  waren,  an- 
gestellte  Versuche  eine  erhöhte  Kohlensäureausscheidung,  die  auf  eine 
stärkere  Verbrennung  von  kohlenstoflfreichem  ^laterial,  speziell  Fett. 
deuteten;  auch  die  Diurese  stieg  etwas.  Infolge  dieser  Ernährungs¬ 
störungen  kann  das  Körpergewicht  sinken.  So  fand  Rost  bei  drei 
gesunden  Versuchspersonen,  die  in  5  —  12  Tagen  täglich  3  g  Borsäure 
zu  sich  nahmen,  einen  Gewichtsverlust  von  600 — 1650  g.  Von  Be¬ 
deutung  ist  ferner,  daß  Borsäure  leicht  resorbiert,  aber  so  langsam 
ausgeschieden  wird,  daß  eine  Ansammlung  im  Körper  stattfinden  kann. 
Nach  einer  Einzel  gäbe  von  ^2 — ^  S  Säure  4 — 6  Tage  im 

Urin  nachweisen,  und  bei  Nierenkrankheiten  beansprucht  die  Aus¬ 
scheidung  mehrere  Wochen.  Dies  alles  rechtfertigt  das  in  vielen 
Ländern  bestehende  Verbot,  Borsäure  (und  Borax)  zur  Kojiservierung 
von  Nahrungsmitteln  zu  verwenden. 

Borax  wirkt  wie  Borsäure  schwach  antiseptisch,  reagiert  aber 
alkalisch  und  hat  daher  wie  die  Seife  hautreinigende  Eigenschaften. 
Auch  innerlich  genommen  verhält  sich  Borax  wie  ein  schwaches  Alkali. 
Er  wird  leicht  resorbiert  und  teilweise  im  Speichel,  hauptsächlich  aber 
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im  Urin  ausgescliieden,  wo  er  saure  Absclieidungen  (Harnsäure,  saure 
Urate,  Oxalate)  bis  zu  einem  gewissen  Grade  verhindert,  \\has  über 
die  Borsäure  als  Konservierungsmittel  gesagt  ist,  gilt  auch  für  den 
Borax. 

Ther.apeutisclie  Aiiweiiduiig.  —  Borsäure  ist  in  wässeriger  Lösung 
oder  als  Salbe  ein  vielbenutztes  Wundmittel,  und  Borwatte  stellt  ein 
zweckmäßiges  Verbandmaterial  dar.  Da  die  antiseptische  Wirkung 
nur  gering  ist,  eignet  sich  Borsäure  am  besten  für  frische  und  einiger¬ 
maßen  reine  Wunden^  weniger  für  infizierte  und  stark  sezernierende 
Ulzerationen,  die  kräftigere  ]\Iittel  erfordern.  AVegen  ihrer  wenig 
reizenden  Eigenschaften  wird  sie  ferner  zu  Aiigeyiwässern,  Mund- 
icässern,  zur  Spülung  des  Magens  hei  Gärungen  (Dilatation),  der  Blase 
bei  Cystitis^  der  Vagina  hei  Fluor  alhus  und  zur  Einblasung  bei 
Ohren-  und  Fasenlcranlcheiten  angewandt:  Gonokokken  gegenüber  ist 
sie  nach  AVelander  unwirksam. 

Früher  galt  die  Borsäure  als  menstruationsbefördernd  und  be¬ 
ruhigend  (Sal  Sedativum  Hombergi)  und  wurde  gegen  Epilepsie  ver¬ 
sucht.  Jüngst  ist  von  französischen  Autoren  Tartarus  boraxatus  (3  g 
tägl.  für  Erwachsene,  1 — 2  g  für  Kinder)  als  ein  gutes  Antiepileptikum 
empfohlen  worden,  das  monatelang  ohne  Schaden  genommen  werden 
kann.  Borsäure  ist  auch  zu  Entfettung sTcuren  vorgeschlagen,  aber  noch 
nicht  genügend  ausprobiert  worden. 

Borax  erfährt  analoge  Anwendung,  namentlich  als  antiparasitäres 
Mittel  bei  Dermatomyhosen  {Herpes  tonsurans^  Favusf  bei  Stomatitis 
aphthosa  und  ist  das  Hauptmittel  gegen  Soor.  Als  inneres  Antacidum 
und  „harnsäurelösendes“  Mittel  ist  es  von  den  Alkalikarbonaten  ab¬ 


gelöst  wmrden. 
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Acidum  boricum,  Borsäure,  H3BO3;  weiße  glänzende  Scdiüppchen,  die  sich 
fettig  jtnfühlen,  löslich  in  25  Teilen  kalten  Wassers,  sehr  leicht  in  heißem  Wasser 
und  in  Glyzerin  löslich.  Äußerl.  zu  Umschlägen  auf  Wunden  und  zur  Ausspülung 
der  Vagina  in  2proz.,  zur  Ausspülung  von  Magen  (größere  Mengen  dürfen  nicht 
Zurückbleiben)  und  Blase  sowie  als  Augenwasser  in  Iproz.  Lösung.  Zu  Entfettungs¬ 
kuren  kann  man  innerl.  3,0  pro  die  versucheD. 

Unguentum  acidi  horici^  Borsalbe,  10%. 

(jlycerinnm  boricum,  Boroglycerinum,  Zerfließliche,  hellgelbe,  in  Wasser  lös¬ 
liche  Masse,  bereitet  durch  Erhitzen  von  etwa  1  Teil  Borsäure  mit  2  Teilen  Glycerin. 
Äußerl.  auf  Geschwüre,  da  Borsäure  in  dieser  Form  leichter  löslich  in  Wasser 
als  reine  Borsäure  ist. 

Borax,  U atrium  horacicum,  tetraborsaures  Natrium,  Borax,  Na2B407  -)-  IOH2O. 
Farblose,  durchsichtige  oder  an  der  Oberfläche  verwitterte  Kristalle,  in  17  Teilén 
kalten  Wassers  löslich,  sehr  leicht  löslich  in  Glycerin  und  in  heißem  Wasser 
Innerl.  0,25 — 1,0  2— 3 mal  tägl.  Äußert.  lOproz.  Lösung  in  Glycerin  zur  Pinselung 
bei  Soor  und  andern  Mundkrankheiten. 

Tartarus  boraxatus,  s.  S.  363. 
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14.  Chlorsäure  Salze. 

Das  Chlorsäure  Kalium,  KCIO3,  gibt  bei  Erhitzung  bald  Sauerstoff 
ab  und  oxydiert  leicht  verbrennbare  Substanzen,  wie  Kohle,  Schwefel, 
Stärke,  Zucker,  so  energisch,  daß  solche  Gemische  schon  bei  mäßiger 
Keibung  in  einem  ^lörser  explodieren  können.  In  die  Therapie  wurde 
es  eingeführt  unter  der  Voraussetzung,  daß  es  auch  innerhalb  des 
Organismus  als  kräftiges  Oxydationsmittel  auftreten  und  infolgedessen 
antiseptisch  wirken  würde.  Diese  Voraussetzung  hat  sich  als  nicht 
stichhaltig  erwiesen,  denn  in  Lösung  und  bei  gewöhnlicher  Temperatur 
oxydiert  es  organische  Stoffe  beinahe  gar  nicht,  passiert  den  Körper, 
ohne  verändert  zu  werden  (90 — 95%  finden  sich  im  Urin  wieder),  und 
hindert  selbst  in  starker  Konzentration  (1:30)  das  Wachstum  von 
Bakterien  nicht. 

Wirkungen.  Chlorsaures  Kali  hat  einen  schwach  bitteren,  kühlen¬ 
den,  an  Salpeter  erinnernden  Geschmack.  Größere  Gaben  rufen  Er¬ 
brechen  und  Durchfälle  und  bei  ihrer  Ausscheidung  durch  die  Nieren 
Steigerung  der  Diurese  hervor.  Mit  andern  Worten,  sie  entfalten  die 
allgemeinen  Salzwirkungen.  Resorption  bedeutenderer  Mengen  kann 
tödliche  Vergiftung  verursachen,  an  der  in  erster  Linie  die  Einwirkung 
der  Chlorsäure  auf  die  roten  Blutkörperchen  schuld  ist.  Mischt  man 
im  Reagenzglas  Blut-  mit  einer  Lösung  von  chlorsaurem  Kali,  so  macht 
—  allerdings  erst  nach  längerem  Stehen  —  die  rote  Farbe  einer  dun¬ 
keln,  schokoladebraunen  Platz,  und  die  spektroskopische  Untersuchung 
zeigt  an  Stelle  des  Absorptionsstreifens  des  normalen  Blutfarbstoffes 
die  für  Methämoglobin  und  Hämatin  charakteristischen  Streifen.  Die¬ 
selbe  Reaktion  erfolgt  im  lebenden  Organismus  beim  Menschen,  beim 
Hund  und  bei  der  Katze,  während  Kaninchen  und  Meerschweinchen 
resistenter  sind.  Ein  mehr  oder  minder  großer  Teil  des  Hämoglobins 
geht  in  Methämoglobin  und  Hämatin  über,  die  sich  im  Serum  auf  lösen 
und  durch  die  Nieren  ausgeschieden  werden.  Die  veränderten  Blut¬ 
körperchen  zerfallen  zu  Detritus  oder  quellen,  nachdem  sie  vollständig 
entfärbt  sind,  zu  gelatinösen  Klumpen  auf;  diese  verkleben  miteinander 
zu  größeren  Massen,  welche  die  kleinsten  Gefäße  nicht  passieren  können 
und  daher  an  den  verschiedensten  Orten  Thromben,  Infarkte  und  Blut¬ 
austritte  verursachen. 

V  er  gif  tungen  sind  oft  beobachtet  worden  (Verschlucken  von  Gurgel¬ 
wasser,  Verwechslung  mit  andern  Salzen)  und  nehmen  je  nach  der 
Größe  der  Jlosen  einen  verschiedenen  Verlauf.  Ist  ein  großer  Teil  der 
Blutkörperchen  in  der  beschriebenen  Weise  verändert,  so  erfolgt  der 
Tod  unter  dem  Auftreten  von  Cyanose  an  „innerer  Erstickung“,  weil 
das  Methämoglobin  keinen  Sauerstoff  an  die  Gewebe  abgibt.  Bei 
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Katzen  tritt  der  Tod  bei  70  ^fetldimoglobin  ein  (Bornstein  und 
Franz  Müller).  Bei  den  ganz  alcaten,  binnen  einigen  Stunden  letal 
verlaufenden  Fällen  kommen  auch  gastrisclie  Symptome  und  vielleicht 
eine  Kaliumwirkung  auf  das  Herz  zu  den  erwähnten  Veränderungen 
hinzu.  Die  siihaJcute  Vergiftung  ist  das  Resultat  mehrerer,  einzeln 
nicht  letaler  Dosen.  In  diesen  Fällen  ist  die  l\rethämoglobinbildung 
weniger  stark,  und  es  kommt  nicht  zu  dem  Erstickungstod,  aber  im 
Laufe  einiger  Tage  entwickeln  sich  Thrombosen  und  Embolien  in  den 
verschiedensten  Organen.  Es  treten  Nasenbluten,  Durchfälle,  Erbrechen 
von  schwarzgrünen  Massen,  Schwellung  von  Leber  und  ]\Iilz,  in  denen 
die  abnormen  Blutprodukte  aufgehäuft  Averden,  Herzschwäche  und  oft 
leichte  Atemnot  auf  Die  Haut  zeigt  ein  graugeflecktes  oder  ikterisches 
Aussehen;  der  spärliche  Urin  nimmt  eine  rotbraune  oder  fast  schwarze 
Färbung  an  (Methämoglobin  und  Hämatin)  und  enthält  Eiweiß  und 
Reste  von  roten  Blutkörperchen  entweder  als  amorphe  Brocken  oder 
in  Form  brauner  Zylinder.  Die  Verstopfung  der  Nierenkanälchen 
und  die  Schwellung  des  Epithels  hindern  schließlich  vollkommen  die 
Passage  des  Urins,  und  der  Tod  erfolgt  unter  urämischen  Erschei¬ 
nungen.  Bei  Erwachsenen  rufen  10  g  Vergiftuiigssymptome  hervor 
und  15 — 20  g  wirken  lefal. 

Jugendliches  Alter,  sowie  alle  Momente,  die  die  Alkaleszenz  des 
Blutes  herabsetzen,  wie  Fieber  und  Dyspnoe,  oder  die  Ausscheidung 
hemmen  (Nierenkrankheiten),  prädisponieren  zur  Vergiftung.  Kalium-' 
hromat  ist  nach  Santesson  bei  Fröschen  und  Kaninchen  viel  giftiger 
als  Kaliumchlorat. 

Therapeutische  Ainvendung.  Kalium  chloricum  wird  sehr  häufig 
als  Gurgel  Wasser  bei  Angina  verordnet  und  scheint  oft  eine  fast 
spezifische  Wirkung  zu  haben.  Welcher  Art  der  lokale  Einfluß  bei 
dieser  Krankheit  ist,  ist  unsicher,  da  die  antiseptische  Wirkung  sehr 
gering  ist.  Als  Mundwasser  wird  es  bei  Stomatitis,  speziell  bei  der 
merkuriellen  Mundaffektion  angewandt.  Ob  es  hier  anders  und  besser 
als  gewöhnliche  Reinigung  von  Mundschleimhaut  und  Zähnen  wirkt, 
ist  zweifelhaft,  denn  die  Quecksilberstomatitis  wird  auch  bei  gewöhn¬ 
licher  Mundtoilette  mit  reinem  Wasser  vermieden  und  geheilt. 

Innerlich  gibt  man  chlorsaures  Kalium  bei  Pyelitis  und  Cystitis 
ohne  wahrnehmbaren  Nutzen.  Die  innere  Anwendung  bei  Diphthe- 
ritis  ist  verwerflich  und  birgt  um  so  grdheré  Vergiftungsgefahr  in 
sich,  als  Nephritis  (und  infolgedessen  langsame  Ausscheidung)  eine 
häufige  Komplikation  ist. 

Behandlung  der  Vergiftung.  Zunächst  spült  man  den  Magen  aus 
und  entleert  den  Darm  durch  große  Klysmata.  Später  sucht  man 
die  Verstopfung  der  Harnkanälchen  durch  Zuführung  großer  Flüssig- 
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keitsmengen  und  durch  Diuretika  zu  verhindern.  Auch  Aderlaß  und 
nachfolgende  Salzwasserinfusion  hat  man  empfohlen.  —  Die  wichtigste 
Prophylaxe  besteht  darin,  daß  inan  Kalium  chloricum  nie  Kindern  als 
Gurgelwässer  verordnet  (weil  sie  das  Medikament  schlucken). 

Präparate. 

Kalium  chloricum,  Kaliumchlorat,  KCIO3;  weiße,  glänzende  Blättchen 
oder  Tafeln,  in  16  Teilen  kalten  Wassers  löslich.  Äußert,  zum  Gurgeln  hei 
Angina  3proz.,  als  Umschläge  auf  Brandwunden  Iproz.  Lösung.  Innerl.  bei 
Cystitis  und  Pyelitis  0,5 — 1,0  mehrmals  täglich,  bis  6,0  pro  die;  darf  nicht  als 
Pulver  (z.  B.  Zahnpulver)  zusammen  mit  organischen  Substanzen  verordnet  werden 
(Explosion). 

15.  Salpetersaure  Salze. 

Kalisalpeter  ist  ein  Salz,  dessen  Schicksale  sehr  wechselnd  gewesen  sind. 
Noch  vor  wenigen  Jahrzehnten  stand  es  als  ein  die  Temperatur  herabsetzendes 
und  die  krankhaft  verstärkte  Herzaffektion  dämpfendes  Mittel  in  hohem  Ansehen 
und  wurde  in  weitester  Ausdehnung  als  Antiphlogistum  bei  akuten,  mit  hoher 
Temperatur  verbundenen  Fieberkrankheiten,  wie  Pneumonie,  Meningitis  und 
akutem  Gelenkrheumatismus,  verordnet. 

Jetzt  schreibt  man  dem  Salpeter  in  der  Hauptsache  nur  noch  die  Wirkungen 
eines  leicht  löslichen  und  resorbierbaren  neutralen  Alkalisalzes  zu;  d.  h.  er 
besitzt  die  allgemeinen  Salzwirkungen,  zu  denen  seine  etwas  mehr  lokal  reizende 
Eigenschaft  und,  wenn  die  Dosen  sehr  groß  sind,  die  herzschwächende  Wir¬ 
kung  der  Kaliumsalze  hinzukommen.  In  den  Dosen,  die  früher  in  der  Therapie 
Verwendung  fanden,  1/2 — 1  g,  erweist  er  sich  als  indifferent.  Er  wird  leicht 
resorbiert  und  verstärkt,  wahrscheinlich  infolge  einer  schwachen  Nierenreizung, 
die  Diurese  in  etwas  höherem  Grade  als  die  meisten  andern  Alkalisalze. 

Akute  Vergiftung  kommt  zuweilen  durch  Verwechslung  mit  Salzen  von 
ähnlichem  Aussehen,  z.  B.  Bittersalz  oder  Glaubersalz,  vor.  Die  Symptome  nach 
größeren  Salpetermengen  (10 — 20 — 30  g)  bestehen  in  heftigen  Schmerzen  im 
Epigastrium  und  Unterleib,  profusem,  zuweilen  blutigem  Erbrechen  und  Durch¬ 
fall,  kleinem  und  weichem  Puls,  Synkopeanfällen,  Krämpfen  und  schließlich 
Herzstillstand,  der  wahrscheinlich  zum  Teil  eine  Folge  der  Magendarmaffektion 
zum  Teil  der  Kaliumwirkung  aufs  Herz  ist.  Der  Verlauf  hängt  sehr  davon  ab, 
ob  das  Salz  in  Substanz  oder  in  Lösung  genommen  worden  ist;  im  ersteren  Fall 
treten  die  lokalen  Wirkungen  viel  mehr  hervor. 

Im  Darm  wird  Salpeter  vollstängig  resorbiert,  aber  nur  ein  Teil  erscheint 
im  Urin  als  Nitrate  wieder.  Der  Rest  verschwindet,  d.  h.  unterliegt  im  Organis¬ 
mus  irgendwelcher  Veränderung,  deren  Natur  unbekannt  ist.  Man  hat  vermutet 
(Binz),  daß  die  Salpetersäure,  die  ein  kräftiges  Oxydationsmittel  ist,  vielleicht 
zu  salpetriger  Säure  oder  zu  Ammoniak  reduziert  werde. 

Natriumnitrat  besitzt  nicht  die  Herzwirkung  der  Kaliumverbindung,  ist 
weniger  giftig  und  wirkt  weniger  diuretisch  wie  der  gewöhnliche  Salpeter. 

Therapeutische  Anwendung.  Als  Fiebermittel  wird  Salpeter  kaum  noch 
gegeben.  In  Form  von  Salpeterpapier  —  das  Papier  wird  angezündet  und  der 
Rauch  eingeatmet  —  wendet  man  ihn  gegen  Asthma  an.  Bei  der  Verbrennung 
bilden  sich  Ammoniumkarbonat, ^  empyreumatische  Verbindungen  und  Pyridin; 
das  letztgenannte  ist  vermutlich  der  Bestandteil,  der  bisweilen  den  Bronchial¬ 
krampf  löst. 
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Präparate. 


kalium  tiitricum,  Kali  um  nitrat,  salpetersaures  Kalium,  KNO3.  Klare,  pris¬ 
matische  Kristalle  oder  weißes  Pulver,  in  Wasser  löslich  mit  kühlendem  Geschmack. 
hiuerl.  ö,5 — 1,0  mehrmals  tägl. 

Charta  nitrata,  Salpeterpapier,  Filtrierpapier,  das  mit  Salpeterlösung  be¬ 
handelt  ist.  Auch  Asthmazigaretten  enthalten  ofc  Salpeter. 

k atrium  nitricum,  Natriumuitrat,  Kristalle  von  ähnlichen  Eigenschaften  wie 
Kalisalpeter.  Jnnerl.  0,5— 2,0  pro  dosi. 


16.  Schweflige  Säure  und  schwefligsaure  Salze. 

Schweflige  Säure,  SO_),  ist  ein  Gas  von  erstickendem  und  stechendem  Ge¬ 
ruch,  der  von  den  alten  „Scliwefelhölzchen‘^  her  wohlbekannt  ist.  Sie  entsteht, 
wenn  Schwefel  an  der  Luft  verbrennt.  Schweflige  Säure  ist  in  chemischer  Hin¬ 
sicht  ein  starkes  Reduktionsmittel,  wirkt  stark  reizend  auf  alle  Schleimhäute, 
wird  bereits  in  einer  Verdünnung  von  1 ;  100 OOO  unangenehm  empfunden  und 
erzeugt,  wenn  sie  in  der  Luft  im  Verhältnis  von  1:30000  vorhanden  ist,  Stechen 
in  der  Nase  und  Hustenreiz.  Größere  Konzentration  bewirkt  bei  Tieren  starke 
Entzündung  der  ganzen  Respirationsschleimhaut  und  baldigen  Tod.  Lösungen 
von  1:1000  bewirken  bei  Tieren  leichtere  Veränderungen  der  Magenschleimhaut, 
Lösungen  von  3:1000  deutliche  Ätzung  (Jacobj  und  Walbaum).  Auf  Mikro¬ 
organismen  wirkt  SO2  giftig  und  wurde  eine  Zeitlang  in  Form  von  Schwefel¬ 
räucherungen  viel  zur  Desinfektion  von  Krankenzimmern  benutzt  (16  g  Schwefel 
auf  jeden  Kubikmeter).  Die  Methode  ist  jetzt  so  ziemlich  verlassen,  nachdem 
Koch  ihre  Unzuverlässigkeit  festgestellt  hat. 

Die  schwefligsaiireu  Salze  wurden  vor  einigen  Dezennien  als  ,, innere  Des¬ 
infektionsmittel“  bei  Typhus,  Puerperalfieber,  Pyämie,  Malaria  usw.  empfohlen, 
aber  bald  wieder  aufgegeben,  da  es  sich  herausstellte,  daß  sie  nichts  nützten 
und  häufig  die  Magenschleimhaut  reizten  (Entwicklung  von  SO2  im  Magen). 

Jetzt  hat  sich  das  Interesse  von  neuem  diesen  Salzen  zugewandt.  Das 
schwefligsaure  Natrium  (Natriumsulfit)  bildet  nämlich  den  Hauptbestandteil  von 
zahlreichen  Präparaten,  die  oft  zugleich  Borsäure  enthalten  und  unter  ver¬ 
schiedenen  Namen,  wie  Konservesalz,  Präservesalz,  meat-preserve,  Sozolith,  in 
neuerer  Zeit  in  großer  Ausdehnung  als  Zusatz  zu  den  verschiedensten  Nahruiigs- 
und  Genußmitteln  verwendet  werden,  entweder  um  die  Ware  zu  konservieren 
oder  um  ihr  Aussehen  zu  verbessern.  Über  die  Zulässigkeit  dieses  Verfahrens 
hat  viel  Streit  geherrscht.  Das  Resultat  eingehender  Untersuchungen  der  letzten 
Jahre  ist,  daß  Natriumsulfit  in  den  Dosen,  um  die  es  sich'  in  praxi  handelt, 
keine  resorptive  Giftwirkung  hat.  Aus  Rosts  Versuchen  geht  unter  anderm 
hervor,  daß  Hunde  längere  Zeit  sehr  große  Dosen  verbrauchen  konnten,  ohne 
daß  etwas  anderes  als  die  allgemeinen  Salzwirkungen  wahrzunehmen  war,  da 
das  Natriumsulfit  im  Blut  sehr  rasch  zu  Sulfat  oxydiert  wird;  nur  1%  fanden 
Franz  und  Sonntag  im  Urin  wieder.  Auch  beim  Menschen  rufen  selbst  sehr 
große  Dosen  (4  —  5  g)  nur  Magenreizung,  aber  keine  resorptive  Vergiftung 
hervor  (Rost).  Werden  täglich  Nahrungsmittel  genossen,  denen  Natriumsulfit 
zugesetzt  ist,  so  wird  die  durch  die  Salzsäure  des  Magens  frei  gemachte 
schweflige  Säure  eine  auf  die  Dauer  schädliche  Schleimhautreizung  hervor- 
rufen  können. 

Die  meisten  neueren  Gesundheitsgesetzgebungen  lassen  einen  bestimmten 
niedrigen  Gehalt  an  schwefliger  Säure  in  Nahrungs-  und  Genußmitteln  zu,  machen 
aber  für  Fleisch  und  Fleischwaren  eine  Ausnahme;  dieses  sehr  berechtigte  Verbot 
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ist  darin  begründet,  daß  altes,  halbverdorbenes  Fleisch  durch  Behandlung  mit 
sulfithaltigen  Konservierungssalzen  seines  unangenehmen  Geruchs  beraubt  wird 
und  ein  frisches  rotes  Aussehen  gewinnt,  wodurch  gesundheitsschädliche  Eigen¬ 
schaften  verborgen  werden. 

Präparate. 

Natrium  sulfurosum,  schwefligsaures  Natrium,  Natriumsulfit,  Na2S03 7H2O. 
Wasserklare,  verwitternde,  leicht  in  Wasser  lösliche  Kristalle. 

Natrium  tkiosulfuricum,,  Natriumthiosulfat,  unterschwefligsaures  Natrium, 
Nji2S203  5H2O.  Farblose,  leicht  lösliche  Kristalle.  Äußert,  in  5 — lOproz. 
Lösung  gegen  Hautjucken,  als  Salbe  oder  Paste  von  gleicher  Stärke  bei  Psoriasis, 
Lupus  und  parasitären  Hautkrankheiten. 

Lignosulfit,  Nebenprodukt  bei  der  Zellulosefabrikation,  ist  eine  braune, 
stark  riechende  Flüssigkeit,  die  schweflige  Säure  und  teerartige  Produkte  enthält. 
Es  wurde  mit  Hilfe  von  Sprayapparaten  oder  in  besonderen  Inhalatorien 
zur  Einatmung  bei  Tuberkulose,  Bronchitiden  mit  starker  Sekretion  und 
asthmatischen  Beschwerden  angewandt;  die  Behandlung  scheint  günstig  auf 
den  Schleimhautkatarrh  zu  wirken,  ohne  Einfluß  auf  den  tuberkulösen  Prozeß 
zu  haben. 


4 


17.  Unterphosphorigsaure  Salze. 

Die  Hypophosphite  wurden  im  Jahre  1858  von  Churchill  in  die  Medizin 
eingeführt  auf  Grund  der  Anschauung,  daß  die  Tuberkulose  durch  Phosphor¬ 
mangel  im  Körper  bedingt  sei.  Obgleich  eine  besondere  Wirkung  nicht  nach¬ 
gewiesen  ist,  weder  bei  Tieren  noch  bei  gesunden  oder  kranken  Menschen,  so 
haben  sich  doch  unbestimmte  Vorstellungen  vom  Nutzen  der  Hypophosphite 
hartnäckig  erhalten  und  sie  genießen  auch  jetzt  noch  ein  gewisses  Vertrauen 
als  „stärkend“  bei  tuberkulösen  und  skrophulösen  sowie  anämischen  und 
kachektischen  Zuständen.  Subkutan  oder  per  os  eingeführt,  werden  die 
Hypophosphite  unverändert  ausgeschieden  und  finden  sich  beinahe  quanti¬ 
tativ  im  Urin  wieder;  nur  ein  geringer  Teil  wird  oxydiert,  vermutlich  zu 
Phosphaten. 


Präparate. 

Galeium  hyjjophosphorosum ,  Calciumhypophosphit,  Ca(H2P02)2'  Weißes 
Pulver  oder  Kristalle  von  laugenartigem  Geschmack,  in  8  Teilen  Wasser 
löslich.  Innert.  0,1 — 0,5.  Subkutan  0,1  in  lOproz.  w^ässeriger  Lösung.  In  der 
gleichen  Weise  hat  man  das  entsprechende  Natriumsalz,  Natrium  hypophosphorosum. 
benutzt. 

Ferrum  hypophosphorosum,  Ferrihypophosphit,  Fe(H2P02)3.  Grauweißes,  un¬ 
lösliches  Pulver.  Innert,  besonders  bei  Kindern  0,05 — 0,3  pro  dosi  als  „Tonikum“. 
Sirupus  Ferri  hypophosphorosi.  Innert,  tee-  bis  eßlöflelweise;  beliebtes  Kinder¬ 
mittel. 

Sirupus  Hypophosphitum  eompositus,  Hypophosphitsiriip,  ist  eine  populäre 
Mischung,  deren  Wirkung  nicht  den  Hypophosphiten,  sondern  dem  darin  ent¬ 
haltenen  Eisen  und  Strychnin  (von  letzterem  in  1  Teelööel  etwa  1/3  mg)  zu¬ 
zuschreiben  ist.  Innert.  1  Teelöffel  dreimal  täglich  in  Wasser  V2  Stunde  vor  den 
Mahlzeiten.  Fettows  Sirup)  ist  ein  ausländisches  Präparat  von  ähnlicher  Zu¬ 
sammensetzung. 
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18.  Halogene. 

Die  Halogene  sind  Elemente  mit  sehr  starken  Affinitäten.  Sie 
verbinden  sich  mit  fast  allen  andern  Grundstoffen  und  zerstören 
organische  Verbindungen;  wo  Wasser  zugegen  ist,  bemächtigen  sie 
sich  des  A\  asserstoffes,  während  der  Sauerstoff*  frei  wird  und  in  statu 
nascendi  stark  oxydierend  wirkt.  Wegen  dieser  aggressiven  Eigen¬ 
schaften  sind  die  freien  Halogene  energische  Antiseptika  und  wirken 
überhaupt  vernichtend  auf  alles  lebende  Gew'ebe. 

Chlor. 

Die  geringste  Verunreinigung  der  Luft  mit  freiem  Chlor  bewirkt 
Reizung  des  Auges  und  der  Nasenschleimhaut.  Enthält  die  Luft 
größere  Mengen,  so  kommt  es  zu  Erstickungsgefühl,  Dyspnoe  und 
bald  darauf  zu  Bronchitis  oder  Pneumonie  mit  blutiger  Expektoration. 
In  einer  Atmosphäre,  die  1%  Chlor  enthält,  gehen  Säugetiere  rasch 
unter  Entzündungssymptomen  von  seiten  der  Luftwege  und  Somnolenz 
zugrunde.  Binz  hat  an  Versuchen  mit  Fröschen  gezeigt,  daß  Ein¬ 
atmung  von  Chlor,  und  ebenso  von  Brom-  und  Joddämpfen,  lähmend 
auf  das  Großhirn  wirkt.  In  dem  Kapitel  über  die  Narkotika  der 
Fettreihe  ist  ausführlicher  besprochen,  daß  das  Eintreten  der  Halogene 
in  die  Verbindungen  die  narkotische  Wirkung  verstärkt. 

Chlorkalk,  der  bei  Einwirkung  der  Kohlensäure  der  Luft  oder 
bei  Zusatz  von  Mineralsäuren  freies  Chlor  abgibt,  Avird  als  Des¬ 
infektionsmittel  verwendet.  Praktisch  wird  die  AnAvendung  dadurch 
stark  beschränkt,  daß  Chlor  Stoffe  und  Tapeten  zerstört,  Farben  aus¬ 
bleicht  usw.,  daher  ist  Chlorkalk  nur  brauchbar,  wo  solche  Rücksichten 
kein  Hindernis  bilden,  z.  B.  zur  Desinfektion  von  Abfallstoffen,  Abtritten 
u.  dgh;  er  muß  immer  in  reichlichem  Uberschuß  ange wendet  av erden,  da 
Chlor  von  allen  anwesenden  organischen  Stoffen  gebunden  Avird. 

Die  innere  Anwendung  Aen  Chloriuasser  als  Darmantiseptikum 
bei  Cholera  und  Typhus  ist  jetzt  aufgegeben,  da  das  in  Wasser  ge¬ 
löste  Chlor  lange,  ehe  es^  die  tieferen  Abschnitte  des  Darmkanales 

% 

erreicht,  gebunden  Avird  und  außerdem  mindestens  ebenso  schädlich 
auf  die  Schleimhäute  Avie  auf  die  Bakterien  Avirkt. 

Bei  Chlorvergiftung  wmrden  die  Reizsymptome  in  den  LuftAvegen 
durch  Einatmung  von  Wasserdampf  und  verdünntem  Ammoniak  ge¬ 
lindert.  Gegen  die  starke  Sekretion  in  den  Bronchien  Averden  Atropin¬ 
injektionen  empfohlen.  Bei  Vergiftungen  ])er  os  gibt  man  verdünnte 
Alkalien  oder  Magnesia. 
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Brom 

verhält  sich  in  chemischer  und  toxikologischer  Hinsicht  ganz  wie  Chlor;  Ein¬ 
atmung  der  Dämpfe  verursacht  dieselbe  heftige  Keizung  der  Lungen  (wird  in 
der  eben  erwähnten  Weise  oder  mit  Einatmung  von  verdünnter  Karbolsäure, 
die  mit  Brom  unlösliches  Tribromphenol  bildet,  behandelt).  In  Wasser  gelöst 
ist  Brom  als  äußeres  Antiseptikum  bei  Diphtheritis,  Hospitalbrand  und  infizierten 
Wunden  versucht  worden,  wird  aber  jetzt  kaum  mehr  gebraucht.  Seine  narkotischen 
Wirkungen  kommen  in  den  Alkali  Verbindungen  zum  Vorschein  (Bromkalium). 

Jod. 

Jod  hat  dieselbe  starke  Affinität  zum  Gewebe  wie  die  beiden 
obengenannten  Halogene,  aber  sein  therapeutischer  Wert  ist  weit 
größer,  weil  es  im  Gegensatz  zu  Chlor  und  Brom  ein  fester  Körper 
ist,  dessen  Wirkungen  mehr  von  Dauer  sind  und  leicht  begrenzt 
werden  können. 

Wirkungen.  Pinselt  man  die  Hmd  mit  einer  stärkeren  Jod¬ 
lösung,  z.  B.  der  offizinellen  Tinktur,  so  färbt  sie  sich  tiefbraun, 
unter  leichtem  Brennen  und  Stechen  entwickelt  sich  rasch  eine  eri- 
sypelatöse*  Rötung,  und  nach  wiederholten  Pinselungen  schält  sich 
die  Oberhaut  in  großen  Stücken  ab.  Schon  wenige  Stunden  nach 
einer  energischen  Jodpinselung  findet  sich  seröse  Ausschwitzung 
und  Massenauswanderung  von  weißen  Blutkörperchen  nicht  nur 
in  der  Haut  selber,  sondern  auch  in  dem  subkutanen  und  inter¬ 
muskulären  Gewebe  sowie  im  Periost  der  benachbarten  Knochen, 
also  in  bedeutender  Tiefe.  Nach  einigen  Tagen  beginnt  eine  regres¬ 
sive  Metamorphose,  die  Leukozyten  und  das  Gewebe,  worin  sie  sich 
befinden,  fallen  der  fettigen  Degeneration  anheim,  schmelzen  ein  und 
werden  fortgeführt  (Schede,  Binz).  Auf  diese  Weise  können  krank¬ 
hafte  Produkte,  die  im  Bereiche  dieser  Veränderungen  liegen,  zur 
Resorption  gebracht  werden. 

Auf  Schleimhäuten  ist  die  Wirkung  heftiger,  Jod  hat  einen 
höchst  unangenehmen,  ätzenden  Geschmack,  greift  die  Zähne  an, 
erzeugt  in  kleinen  Gaben  Schmerzen,  in  größeren  Gastroenteritis.  In 
seröse  Hohlräume  oder  Cysten  injiziert  bewirken  Jodlösungen  zu¬ 
nächst  Vermehrung  des  Inhalts,  dann  adhäsive  Entzündung,  die  nach 
Resorption  der  Flüssigkeit  oft  zur  Verwachsung  der  Wände  und 
Obliteration  des  Hohlraums  führt. 

Jod  wird  sehr  leicht  durch  die  Haut,  wie  auch  von  allen  Schleim¬ 
häuten  und  Wundflächen  aus  resorbiert^  geht  (in  Form  einer  Eiweiß¬ 
verbindung?)  ins  Blut  über  und  wird  hauptsächlich  als  Jodnatrium 
im  Urin  (1  Stunde  nach  Jodpinselung  nachzuweiseiP,  im  Magen,  in 
den  Bronchien  (Jodgeruch  der  Exspirationsluft)  und  durch  alle  sonstigen 
Absonderungen  ausgeschieden.  Ein  Teil  des  resorbierten  Jodes  wird 
in  der  Glandula  thyreoidea  als  Jodothyrin  aufgespeichert. 
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Bei  akuten  Vergiftungen  infolge  des  Genusses  von  Jodtinktur 
treten  die  Symptome  der  Schleimbautätzung  am  meisten  hervor  (nach 
10  und  20g  liat  man  Heilung  beobachtet,  nach  30g  Tod  im  Lauf 
von  1  *  2  Tagen.  Die  meisten  letalen  Vergiftungen  kamen  durch 
Injektion  zu  großer  Klengen  in  seröse  Hohlräume  oder  Cysten,  speziell 
Ovarialcysten,  zustande.  In  einem  bekannten,  von  Rose  beschriebenen 
Fall  (150g  Jodtinktur)  traten  in  den  ersten  Tagen  starke  Arterien- 
kriimpfe  mit  kleinem  und  hartem  Radialpuls,  spärliche  Diurese, 
Benommenheit  und  Delirien  auf,  später  kam  es  zu  Hyperämie  der 
Haut  der  Nieren  und  des  Uterus,  zu  hartnäckigem  Erbrechen  jod¬ 
haltiger  Hassen,  Fieber,  papulösem  Exanthem  und  am  10  Tage  zu 
plötzlichem  Kollaps. 

Gegen  Mikroorganismen  verhält  sich  Jod  als  ein  kräftiges  Anti¬ 
septikum,  aber  die  Angaben,  in  welcher  Verdünnung  es  ihre  Ent¬ 
wicklung  hemmt  oder  sie  tötet,  lauten  verschieden. 

Therapeutisclie  Ainvendimg.  In  der  Chirurgie  wird  Jod  jetzt 
viel  zur  Desinfektion  der  Haut  und  kleinerer  Wunden  benutzt.  Eine 
einmalige  Pinselung  genügt,  um  nicht  nur  die  Oberfläche,  sondern 
auch  die  tieferen  Epithelschichten  zu  sterilisieren.  Vorausgehende 
Seifenwaschung  ist  überflüssig  oder.^  wenn  die  Seife  nicht  wieder  ent¬ 
fernt  wird,  schädlich  (Bildung  von  unwirksamem  Jodalkali). 

Als  resorptionsbefördernde  Behandlung  sind  Pinselungen  der 
Haut  mit  Jodtinktur  sehr  beliebt  bei  Exsudaten,  Entzündungen  und 
Entzündungsresten  aller  Art,  so  z.  B.  bei  Drüsenscliwellungen,  Ent¬ 
zündungen  im  siibkntanen  Geivehe,  Lymphangitis,  Fhlehitis,  Periostitis, 
Tendovaginitis ,  Synovitis,  Entzünd/ungen  und-  Ansammlungen  in 
serösen  Häuten  usw.  Jodpinselungen  sind  bei  solchen  Leiden  sehr 
oft  wirksam,  wenn  die  Entzündungen  und  Exsudate  eine  oberfläch¬ 
liche  Lage  haben;  nicht  anzu wenden  sind  sie  bei  ernsteren  Erkran¬ 
kungen,  die  ohne  Zeitverlust  chirurgischer  Behandlung  zu  überweisen 
sind,  und  auch  nicht  in  Fällen,  die  sich  besser  für  Massage  eignen, 
da  diese  für  längere  Zeit  unmöglich  gemacht  wird,  wenn  die  Haut 
durch  Jodgebrauch  angegriffen  ist.  Bei  der  inneren  Behandlung  der 
Struma  mit  Jodkalium  sind  äußerliche  Jodpinselungen  ein  nützliches 
Adjuvans.  Auch  bei  verschiedenen  Schleimhautaffekt  ionen,  z.  B.  Ozaena, 
ohronischer  Pharyngitis  und  Laryngitis,  Zahnfleischentzündungen  bei 
Quecksilbervergiftung  und  Skorbut,  bei  Alveolarperiostitis,  bei  chro- 
nischen  Katarrhen  in  der  Vagina  und  im  Uterus,  wird  häufig  die 
lokale  Behandlung  mit  Jodtinktur,  Lugolscher  Lösung  oder  Jodglyzerin 
angewandt.  Gute  Wirkung  sieht  man  ferner  bei  pjarasitären  Haut¬ 
krankheiten,  z.  B.  Pityriasis  versicolor. 
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Injektionen  von  Jodtinktur  oder  einer  Lösung  von  Jod  in  Jod¬ 
kalium  gibt  man  bei  Flüssigheitsansammlungen  in  serösen  Hohlräumen, 
z.  B.  bei  Hydrocelen  oder  Cysten y  um  Resorption  und  später  Ver¬ 
wachsung  zu  erzielen.  Die  Injektionen  sind  etwas  schmerzhaft,  und 
das  erste  Resultat  ist  eine  Vermehrung  der  Flüssigkeitsansammlung. 
Vor  den  gleichfalls  zu  diesem  Zweck  verwendeten  Lösungen  reizender 
Metallsalze  hat  Jod  den  Vorzug,  daß  es  stark  antiseptisch  Avirkt  und 

bald  verschwindet,  ohne  Avie  die  Metallsalze  einen  laiigsam  resorbier- 

•  •  ___ 

baren  Atzschorf  zu  hinterlassen.  Ovarialcysten  sind  Jodinjektionen 
verwerflich,  da  sie  häufig  Peritonitis  her\mrgerufen  haben,  und  außer¬ 
dem  meist  wenig  nützen,  da  die  Cysten  in  der  Regel  mehrkammerig  sind. 

Innerlich  Avird  Jod  sehr  selten  gegen  hartnäcliiges  Erbrechen, 
z.  B.  Avährend  der  Schwangerschaft,  Amrordnet. 

Behandlung  der  Jodvergiftung.  Bei  Vergiftung  mit  Jodtinktur 
gibt  man  Eiweiß,  das  Jod  bindet,  oder  zu  demselben  Zwecke  reich¬ 
liche  Mengen  verdünnter  Alkalien.  Auch  Stärke  ist  empfohlen  Avorden, 
ist  aber  Aveniger  zuverlässig:  sie  bindet  bekanntlich  Jod,  aber  so  locker, 
daß  es  sehr  leicht  Avieder  an  Eiweiß  (die  Magenschleimhanf)  abgegeben 
Avird.  Ist  die  Vergiftung  eine  Folge  Amn  Injektionen  in  Cysten,  Hydro¬ 
celen  oder  dgl,  so  ist  nicht  viel  zu  machen;  man  kann  einen  Versuch 
mit  großen  Dosen  Hatriumbikarbonat  machen.  Die  heftigen  Schmerzen 
erfordern  Morphin. 

Fluor. 

Das  vierte  Halogen,  Fluor,  ist  ein  grünlichgelbes,  die  Atmungsorgane  außer¬ 
ordentlich  stark  reizendes  Gas.  Es  läßt  sich  nur  sehr  schwer  in  freiem  Zustande 
gewinnen,  da  es  von  allen  bisher  gekannten  Elementen  die  größte  chemische 
Affinität  besitzt.  Fluor  ist  in  physiologischer  Hinsicht  wichtig,  denn  es  findet 
sich  in  geringer  Menge  in  der  Knochensubstanz  und  in  den  Zähnen,  hat  aber 
keine  medizinische  Bedeutung.  Seine  Verbindungen  haben  eine  ganz  andere 
Wirkung  als  die  der  übrigen  Halogene.  Fluornatrium  ist  im  Gegensatz  zu 
Chlor-,  Brom-  und  Jodnatrium  giftig.  Es  erzeugt  bei  Säugetieren  Salivation, 
gesteigerte  Reflexerregbarkeit  und  Peristaltik,  MuskelschAvirreni  Herzflimmern 
und  zentrale  Lähmung  und  wirkt  in  i/2proz.  Lösung  stark  antiseptisch.  Es 
Avird  im  Urin  ausgeschieden  und  bewahrt  ihn  lange  vor  Fäulnis.  Fluorivasser- 
stoffsäure  oder  Flußsäure,  HF,  ein  farbloses,  an  der  Luft  rauchendes  Gas,  wirkt 
stark  ätzend  und  eizeugt  bei  Arbeitern  in  Glasfabriken,  wo  die  Säure  bekanntlich 
zum  Einätzen  von  Inschriften  u.  dgl.  benutzt  wird,  langsam  heilende  Ulzerationen. 

Präparate  und  Dosen. 

Aqua  chlorata,  Chlorwasser,  grünlichgelbe  Flüssigkeit,  in  1000  Teilen  Wasser 
etwa  4  Teile  Chlor  enthaltend.  Innerl.  sehr  selten  teelöffelweise  (mit  Wasser  ver¬ 
dünnt)  als  Darmantiseptikum, 

Calcaria  ehlorata,  Galcmm  hypochlorosum,  Chlorkalk,  weißes,  in  Wasser 
teilweise  lösliches,  nach  Chlor  riechendes  Pulver,  das  durch  EinAvirkung  von 
Chlor  auf  Atzkalk  hergestellt  wird  und  aus  einem  Gemisch  von  unterchlorig¬ 
saurem  Calcium,  Clilorcalcium  und  unverändertem  Kalk  besteht.  Äußerl.  als 
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Streupulver  oder  in  1-^5 proz  Lösung  auf  gangränöse  und  übelriechende  Wunden 
und  zur  Injektion  in  Fisteln  und  Wundhöhlen.  Zur  Desinfektion  mit  Zusatz 
von  roher  Salzsäure  (0,25  kg  Chlorkalk  und  0,35  kg  Salzsäure  per  Kubikmeter). 

Solutio  ycUrii  hiipochlorosi,  yuirium  Itupocldorosiivi  soliitum^  Labarraques 
Bleichwasser.  Klare,  nach  Chlor  riechende  Flüssigkeit,  die  Chlornatrium  und 
Natriumhypochlorit  (NaClO)  enthält.  Åujåerl.  als  Mund-  und  Gurgelwasser  so¬ 
wie  bei  Fluor  albus  iu  öproz.,  zum  Verbinden  übelriechender  Wunden  in  lOproz. 
Lösung.  Das  bekannte  Eau  de  Javelley  Javelleache  Lauge,  enthält  die  ent¬ 
sprechende  Kaliumverbindung  Die  jetzt  in  der  Wundbehandlung  viel  vei’Avendete 
Dakinsche  Natriumhypochloritlösung  ist  zusammengesetzt  aus  Calcaria  chlorata 
200,0,  Aqu.  destillat.  10  1,  Natr.  carbouic.  400,0,  Acid.  boric.  q.  s.  ad  react. 
neutral,  (es  gibt  mehrere  Vorschriften). 

Glüoradbaeid,  Eiweißverbindung,  enthält  festgebundenes  Chlor.  Weißes,  in 
Wasser  lösliches  Pulver,  bei  Salzsäuremangel  im  Magensaft  empfohlen.  Innerl. 
1,0  dreimal  tägl. 

Jodum,  Jod,  J.  Grauschwarze,  metallglänzende,  in  Wasser  fast  unlösliche 
Blättchen,  die  beim  Erhitzen  violette  Dämpfe  entwickeln;  bei  gewöhnlicher  Tem¬ 
peratur  flüchtig  mit  chlorähnlichein  Geruch.  Dos.  max.  0,02.  Äußerl.  zur  Pin¬ 
selung  des  Kachens  usw.  als  Jodglyzerin:  Jodi  0,2,  Kal.  jodat.  2,0,  Glycerini'20,0 
oder  stärkere  Lösungen, 

Tinctura  Jodi,  Jodtinktur.  lOproz.  Lösung  von  Jod  in  Spiritus.  Innerl. 
2 — 5  Tropfen  in  Milch  oder  Schleimsuppe.  Dieselben  Dosen  zur  Injektion  bei 
Hydrocelen  usw.;  man  verdünnt  die  Jodtinktur  dadurch,  daß  man  vor  der  In¬ 
jektion  den  Inhalt  nicht  vollständig  entleert.  Dos.  max.  0,2.  Äußert,  zur  Pinse¬ 
lung.  Jodcasogen  (s.  S.  275). 

Solutio  Lugoli,  1  Jod,  2  Jodkalium,  97  Wasser;  zur  Injektion  in  pathologische 
Hohlräume.  2,0  entspricht  der  Miiximaldosis  für  Jod. 

Sirupus  Ferri  jodati,  s.  unter  Eisen. 

Bromuni,  dunkelrotbraune,  bei  gewöhnlicher  Temperatur  rotbraune  Dämpfe 
abgebende  Flüssigkeit.  Äußerl.  sehr  selten  als  Ätzmittel. 


19.  Jodoform. 

Viele  neuere  Antiseptika  hesteben  aus  organischen  Jodver¬ 
bindungen,  für  die  das  Jodoform,  das  schon  seit  1832  bekannt  ist, 
dessen  antiseptische  Eigenschaften  aber  erst  1879 — 80  entdeckt  wurden, 
als  Typus  aufgestellt  werden  kann. 

Wirkungen.  Die  enorme  Anw^endung,  die  das  Jodoform  gleich 
nach  seiner  Einführung  in  die  AVundbehandlung  fand,  verdankt  es 
nicht  seinen  besonders  stark  baktericiden  Eigenschaften,  sondern  einer 
eigentümlichen  Kombination  von  günstigen  Wirkungen.  Diese  sollen 
hier  beschrieben  werden,  obwohl  das  Jodoform  viel  von  seiner  Be¬ 
deutung  eingebüßt  hat,  weil  sie  sich  in  größerem  oder  geringerem 
Grade  bei  verschiedenen  verwandten  Plrsatzmitteln  wieder  finden. 
Das  reine  trockene  Jodoform  hält  sich  unbegrenzt  lange  Zeit  unver¬ 
ändert  und  besitzt  keine  antiseptische  Wirkung.  In  Lösungen  ist  Jodo¬ 
form  dagegen  ein  sehr  unbeständiger  Körper;  eine  ätherische  Lösung 
wird  bekanntlich  bald  braun  und  auf  Wundflächen,  wo  das  Jodoform 
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nach  und  nach  von  dem  Fett  des  Sekrets  aufgelöst  wird,  erfolgt  ein 
beständiges,  langsames  Freiwerden  von  Jod.  Jodoform  auf  eine  Wunde 
bringen  heißt  also  ein  Depot  einer  Substanz  errichten,  die  lange  Zeit 
ununterbrochen  Jod  in  einer  Menge  liefert,  welche  die  Wunde  nicht  merk¬ 
lich  reizt,  aber  genügend  ist,  um  das  Wachstum  von  Mikroorganismen 
zu  hindern. 

Jodoform  und  mehrere  ähnliche  Verbindungen  wirken  gleichzeitig 
sekretionsbeschränkend;  infolgedessen  kann  derselbe  Verband  lange 
Zeit,  ohne  gewechselt  zu  werden,  liegen  bleiben.  Ferner  hat  Jodoform 
einen  schwach  schmerzstillenden  Einfluß  und  wirkt  hämostatisch  bei 
Blutungen  aus  kleinen  Gefäßen. 

Die  Resorptionsverhältnisse  sind  nicht  vollkommen  erforscht.  Das 
abgespaltene  Jod  wird  als  Eiweiß-  oder  Alkaliverbindung  aufgenommen 
und  im  Urin  als  Jodnatrium  oder  jodsaures  Natrium  ausgeschieden. 
Ob  unverändertes  Jodoform  resorbiert  wird,  ist  zweifelhaft,  da  man 
nie  im  Blut  oder  in  den  Sekreten  den  charakteristischen  Geruch  hat 
wahrnehmen  können.  Jedenfalls  wird  etwas  in  einer  anderen  Form, 
nicht  als  Jodalkali  oder  Jodeiweiß,  resorbiert,  denn,  wie  man  gleich 
sehen  wird,  treten  in  der  akuten  Jodoformvergiftung  zwei  Reihen  von 
Symptomen  auf,  von  denen  nur  die  eine  der  reinen  Jodwirkung  an¬ 
gehört. 

Akute  Jodoformvergiftung .  Nachdem  der  Patient  mehrere  Tage 
nur  an  unbestimmten  leichteren  Symptomen,  wie  Ängstlichkeit,  Unruhe, 
Schlaflosigkeit,  Kopfschmerzen,  allgemeinem  Ubelbefinden,  gelitten 
hat,  tritt  in  ernsteren  Fällen  plötzlich  eine  akute  Geistesstörung  ein. 
Meist  ist  die  Stimmung  melancholisch;  es  treten  Halluzinationen  auf, 
Nahrungsverweigerung  und  Verfolgungswahn,  die  von  heftigen  Delirien 
abgelöst  werden,  bisweilen  Krämpfe  und  ein  maniakalischer  Zustand. 
D  er  Puls  ist  oft  frequent  und  die  Temperatur  manchmal  erhöht. 
Nach  einigen  Tagen  oder  Wochen  kann  der  Tod  infolge  von  Herz¬ 
schwäche  und  Lungenödem  eintreten.  Seltener  äußert  sich  die  Ver¬ 
giftung  nur  in  starker  Benommenheit,  die  ohne  cerebrale  Exzitations¬ 
symptome  in  Sopor  und  Koma  übergeht,  also  mehr  eine  reine  Narkose 
darstellt.  Auch  Ausgang  in  dauernde  Geisteskrankheit  kommt  vor. 
In  leichteren  Fällen  verläuft  die  Vergiftung  bloß  unter  den  erwähnten 
Prodromalsymptomen,  Erbrochen  und  Klagen,  daß  alles  nach  Jodo¬ 
form  riecht  und  schmeckt.  Neben  all  diesen  Symptomen,  die  man 
als  Folge  der  Resorption  von  unverändertem  Jodoform  oder  einer 
andern  organischen  Verbindung  ansieht,  treten  die  bekannten  Jod¬ 
symptome,  Schnupfen  und  Akne,  auf. 

Hohes  Fieber  und  Zirkulationsstörungen,  sowie  Nierenkrankheiten, 
die  die  Ausscheidung  einschränken,  prädisponieren  zur  Vergiftung. 
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Auch  die  BeschafFenlieit  der  Wundfläche  hat  Einfluß:  je  großer  und 
fettreicher  sie  ist,  um  so  leichter  erfolgt  Auflösung  und  Resorption 
auftällend  zahlreich  sind  die  Vergiftungen  bei  Operationen  an  den 
^Mammae).  Fein  pulverisiertes  Jodoform  wird  viel  rascher  aufgc- 
nomnien  als  das  kristallinische  Präparat. 

Tlierapeutisclie  Ainveiiduilg.  Jodoform  wurde  anfangs  außer¬ 
ordentlich  viel  als  troclcnes  Antiseptikum  hei  Operationen,  sowie  auf 
Wunden  und  ülzerationen  der  verschiedensten  Art  angewandt,  ist 
aber  jetzt  von  den  meisten  wegen  seines  äußerst  unangenehmen 
und  hartnäckig  haftenden  Geruches  aufgegeben  worden.  Vielfach 
wird  es  noch  immer  bei  tuberkulösen  Prozessen,  wie  tuberkulöser 
Laryngitis,  Empyem,  Senkung s ah sz essen,  Gelenk ajfektionen  verwendet: 
die  letztgenannten  werden  mit  Injektionen  behandelt;  Inhalationen  liat 
man  bei  Lungentuberkulose  versucht.  Ob  Jodoform  auf  die  Bazillen 
einwirkt,  ist  noch  nicht  entschieden;  jedenfalls  haben  Injektionen  in 
tuberkulöse  Gelenke  oder  Knochenherde  oft  einen  auffallenden  Nutzen. 

Behandlung  der  Jodoformvergiftung.  Die  leichteren  Erscheinungen 
schwinden,  wenn  das  Jodoform  weggelassen  wird.  Bei  den  ernsteren 
Formen  ist  die  Prognose  zweifelhaft,  da  die  ersten  Vergiftungszeichen 
sich  so  spät  einstellen,  daß  die  Entfernung  des  Giftes  von  der  Wunde 
nicht  immer  einen  tödlichen  Verlauf  abzuwenden  vermag.  Man  hat 
Xatriumbikarbonat  (0,5  — 1,0  aller  Stunden)  empfohlen,  um  die  Bildung 
von  freiem  Jod  einzuschränken.  Als  Maximaldose  für  äußere  Ver¬ 
wendung  sind  8  g  vorgeschlagen  Avorden. 

Präparate. 

Jodoformium,  Jodoform,  CHJ3;  kleine,  glänzende,  zitronengelbe,  übel¬ 
riechende  Kristalle  oder  gelbes  Pulver,  beinahe  unlöslich  in  Wasser,  schwer  in 
Alkohol  und  fetten  Ölen  löslich,  leicht  löslich  in  Äther.  Innerl.Q,0ö — 0,2.  Äußerl. 
als  Streupulver  zur  Einblasung  in  Nase,  Ohr,  Larynx  usav.  Zum  hermetischen 
Abschluß  kleinerer  Wunden  als  Jodoformkollodium  (1:15).  Zur  Injektion  in 
Abszesse  und  Gelenke  lOproz.  Suspension  in  Glyzerin  oder  Öl,  zur  Tamponade 
und  Drainage  von  Fisteln  und  Wundhöhlen  als  Jodoformgaze  oder  -watte. 
Lnhalation:  1  Teelöffel  einer  2  proz.  spirituösen  Lösung  auf  ein  paar  Eßlöffel 
Wasser;  es  bildet  sich  eine  feine  Emulsion,  die  vermittelst  eines  der  gewöhnlichen 
Sprayapparate  eingeatmet  Avird.  Zur  Desodorisation  des  Jodoforms  sind  Cumarin, 
gebrannter  Kaffee,  Zusatz  von  5%  Menthol,  ätherischen  Ölen  vorgeschlagen  Avorden- 
Alle  diese  Mittel  helfen  jedoch  nicht  viel. 

Jodofornisiirrogate.  Kaum  ein  anderes  Arzneimittel  kann  so  viele  Rivalen 
aufAveisen  Avie  das  Jodoform.  Das  beste  von  den  Surrogaten  ist  Avohl  das  Tri- 
brompheuolAvismut  oder  Xeroform  (s.  das  Kapitel  über  Wismut).  Andere  zur 
selben  Klasse  gehörende  Mittel  sind  Airol,  die  SoTiojodolpräparate ,  Losophan, 
Europhen,  Aristol,  Sanoform,  Kosophen,  Eudoxin,  Loretin,  Vioförm,  Noviform,  die 
sämtlich  an  andern  Orten  besprochen  sind.  Von  älteren  Mitteln  mag  noch  das 
Jodol  (Tetrajoclpyrrol,  C4HJ4N)  erwähnt  Averden,  ein  gell)es  Pulver,  das  weniger 
leicht  als  Jodoform  freies  Jod  abgibt  und  als  minder  giftig  bezeichnet  AA^ird,  aber 
auch  als  minder  Avirksam;  es  Avird  ebenso  Avie  Jodoform  angeAvandt. 
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Die  neuesten  Surrogate  oder  Versuche,  das  Jodoform  zu  verbessern,  werden 
repräsentiert  durch  das  Jodoformin,  „geruchloses  Jodoform“,  eine  Verbindung 
mit  Hexamethylentetramin  (Urotropin)  Jodoformogcn  (10  proz.  Jodoformeiweiß- 
verbindung  von  schwachem  Geruch,  das  als  AVundmittel  dem  Jodoform  sehr 
nahe  kommen  soll)  und  Ekajodoform,  „sterilisiertes  Jodoform“,  das  einen  Zusatz 
des  antiseptischen  Paraformaldehydes  enthält;  sie  werden  sämtlicli  als  Streupulver 
benutzt.  Auch  Verbindungen  von  Jod  mit  Eiweißsubstanzen,  Eigone  genannt,  sind 
probiert  worden  :  AlpJiaeigon,  äußerl,  als  10 proz  Streupulver  oder  Salbe;  Alphaeigon- 
natriiim,  in  Wasser  lösliches  Pulver  iimerl.  0,2 — 0,5  mehrmals  tägl.  gegen  Syphilis; 
Isoform,  Parajodanisol,  C6H4OCH5JO.),  farblose,  unlösliche,  explosive  Kristalle 
nach  Anis  riechend.  Das  Präparat  des  Handels  ist  mit  Calciumphosphat  gemischt, 
das  die  Explosionsgefahr  beseitigt.  Äußerl.  hauptsächlich  als  1  — lOproz.  Gaze  oder 
Salbe,  als  Streupulver  nur  in  kleinen  Mengen  auf  einmal.  Kovojodin,  braunes, 
amorphes,  unlösliches  Pulver,  aus  gleichen  Teilen  Hexamethylendijodid  und  Talk 
bestehend.  Äußerl.  als  Streupulver  auf  Wunden.  Wirkt  energisch  und  muß 
bei  Verwendung  auf  Schleimhäuten  mit  3 — 5  Teilen  eines  indifferenten  Pulvers, 
z,  ß  Bolus  alba,  gemischt  werden. 


20.  Jodide. 

Die  Anwendung  von  Jodalkalien  beruht  auf  rein  empirischer 
Grundlage.  Lange  bevor  die  Existenz  des  Jodes  bekannt  war,  wurde 
die  jodhaltige  Asche  von  Algenarten  und  Meerschwäinmen  gegen 
Struma  verordnet,  und  noch  jetzt  ist,  trotz  zahlreicher  Untersuchungen 
und  trotzdem  Jodkalium  eins  der  wuchtigsten  Arzneimittel  ist,  die  Kennt¬ 
nis  seines  Einflusses  auf  den  Organismus  in  vielen  Punkten  mangelhaft. 

Wirkungen.  Die  Wirkungen  sind  zum  Teil  als  allgemeine  Salz¬ 
wirkungen  zu  betrachten,  zum  Teil  sind  sie  den  Jodionen  des  disso¬ 
ziierten  Salzes  zuzuschreiben. 

Auf  die  Haut  haben  die  in  Mineralwässern  vorhandenen  kleinen 
Jodsalzmengen  keinen  Einfluß.  Auf  die  Magenschleimhaut  übt  das 
reine  Jodkalium  selbst  in  hohen  Dosen  gewöhnlich  keine  schädliche 
Wirkung  aus,  wenn  man  die  Vorsicht  beobachtet,  auf  leeren  Magen 
nicht  so  konzentrierte  Lösungen  zu  geben,  daß  ein  Reiz  entsteht,  wie 
ihn  jede  stark  hypertonische  Salzlösung  verursacht.  Wenn  es  mit 
jodsaurem  Kalium  verunreinigt  ist,  bildet  sich  dagegen  bald  Jodsäure 
und  ätzendes  freies  Jod. 

Im  Blut  und  in  den  Geweben  setzt  sich  Jodkalium  mit  Chlor- 
natriiim  zu  Jodnatrium  und  Chlorkalium  um.  Infolge  der  Bildung 
dieser  beiden  neuen  Salze  tritt  die  osmotische  Wirkung  oder  Salz- 
lüirkiing  stark  hervor;  dies  kann  teilweise  den  resorptionsbefördern¬ 
den  Einfluß  auf  krankhafte  Ablagerungen  und  Exsudate  erklären. 
Jodnatrium  zirkuliert  unverändert  im  Blute,  scheint  aber  sonst  die¬ 
selben  spezifischen  Wirkungen  wie  Jodkalium  zu  haben. 

Seitdem  das  Jodkalium  zu  einem  bei  Arteriosklerose  häufig  an- 
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gewandten  Mittel  gewoivleu  ist,  hat  man  sich  viel  mit  seinem  Einfluß 
auf  die  Zirkulation  beschäftigt,  ohne  ihn  bisher  aufzuklären.  ^lehrere 
französische  Forscher,  die  das  dodkali  wie  die  Nitrite  zu  den  „dilata- 
teurs  vasculaires“  rechnen,  legen  den  Jodiden  gefäßerweiternde  Wir¬ 
kungen  bei,  die  indes  von  neueren  Untersuchern  geleugnet  werden. 
Selbst  bei  Versuchstieren,  denen  so  große  Mengen  von  Jodkalium 

kontinuierlich  intravenös  infundiert  wurden,  daß  der  Jodgehalt  des 
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Blutes  0,7  betrug,  konnten  ausgesprochene  Änderungen  des  Blut¬ 
druckes  und  der  Pulsfrequenz  nicht  beobachtet  werden.  Auch  nicht 
an  dem  ad  modum  Bock  in  situ  isolierten  Säugetierherzen  war  bei 
der  gleichen  Konzentration  eine  Jodwirkung  ersiclitlich  (Buchholtz 
1917).  Nach  Müller  und  Inada  verringert  sich  nach  14 tägigem  Ge¬ 
brauch  von  I — 1,5  g  Jodkalium  täglich  die  Viskosität  des  Blutes,  und 
der  daraus  folgenden  verminderten  Friktion  und  dem  erleichterten 
Durchströmen  der  Kapillaren  wird  ein  günstiger  Einfluß  auf  die  Zir¬ 
kulation  zugeschrieben;  andere  finden  indessen  die  Viskosität  unver¬ 
ändert.  Eine  neue,  experimentell  schwach  begründete  Theorie  geht 
von  der  Ansicht  aus,  das  Jodkalium  die  Adrenalin  Sekretion  einschränke; 
wir  wissen  jedoch  nichts  darüber,  ob  Adrenalin  und  Arteriosklerose 
in  irgendeinem  Verhältnis  zueinander  stehen.  —  Wahrscheinlich  liegt 
die  Bedeutung  des  Jodes  im  wesentlichen  darin,  daß  es  zur  Synthese 
des  Schilddrüsenhormons  benutzt  wird,  das,  wie  in  einem  spätem 
Kapitel  erörtert  werden  wird,  großen  Einfluß  auf  die  Zirkulation  hat. 
(i>  er  Jodgehalt  der  Drüse  ist  im  Kindesalter  niedrig,  er  ist  am  größten 
in  der  kräftigsten  Lebensperiode  und  sinkt  im  Alter  wieder.) 

Verschiedene  Sekretionen  werden  durch  Jodkalium  gesteigert 
Die  Bronchialsehretion  wird  reichlicher  und  das  Sekret  dünnflüssiger. 
Die  Urinmenge  nimmt  infolge  der  Salzwirkung  zu.  Die  Menstruation 
wird  stärker  oder  kann  hervorgerufen  werden,  während  die  Milch- 
seJcretion  nach  größeren  Dosen  abnimmt;  denselben  ungünstigen  Ein¬ 
fluß  auf  die  Laktation  hat  man  bei  Tieren  (Kühen  und  Ziegen)  gesehen, 
denen  man  Jodkalium  gegeben  hat,  in  der  Absicht,  die  Milch  als  Heil¬ 
mittel  zu  verwenden.  Die  Glandula  thyreoidea  wird  nur  bei  bestimm¬ 
ten  Fällen  von  pathologischer  Vergrößerung  verkleinert. 

Aus  älterer  Zeit  hat  man  Berichte,  daß  unter  anhaltendem  Jod¬ 
kaliumgebrauch  Atrophie  der  Mammae  und  Testes  aufgetreten  sei, 
und  neuerdings  wird  Avieder  angegeben,  daß  durch  monatelange  Jod¬ 
darreichung  bei  Kindern  Hodenatrophie  mit  dauernder  Sterilität  ein- 
treten  kann.  Neue  Untersuchungen  dieser  wichtigen  Frage  haben 
folgende  Resultate  ergeben:  Ijoeb  und  Zoepperitz  verfütterten  an 
weiße  Mäuse  jodfettsaures  Kaliumsalz  in  Dosen,  die  unterhalb  sonstiger 
Giftwirkung  lagen  und  erzielten  dadurch  Sterilität,  bei  erhaltener 
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Facultas  coeundi;  gravide  weiuliche  Tiere  abortierten.  Adler  in- 
iizierte  männlichen  Kaninchen  Jod  subkutan  (und  zwar  in  Form  von 
Lugolscher  Lösung,  Jodvasogen,  Jodeiweiß,  Jodipin  und  Jodkalium). 
Er  erzielte  fast  durchweg  Sterilität,  die  bei  KJ  einige  Tage,  sonst 
einige  Wochen  nach  dem  Aussetzen  des  Jods  behoben  war.  Abge¬ 
sehen  von  den  mit  Jodkalium  behandelten  Fällen  fand  sich  stets  Ver¬ 
kleinerung  der  Hoden*,  das  Jodeiweiß  schien  besonders  schädlich  zu 
sein.  Bei  innerlicher  Darreichung  fand  aber  Grumme,  daß  Jodeiweiß 
(Jodtropon),  selbst  wenn  um  das  vielfache  höhere  Joddosen,  als  in  der 
menschlichen  Therapie  gebräuchlich,  verfüttert  wurden,  keinen  Hoden¬ 
schwund  erzeugte.  Diese  Versuche  sprechen  also  am  meisten  zu¬ 
gunsten  des  Jodkalium,  und  Sterilität  bei  Erwachsenen  scheint  bei  der 
enormen  therapeutischen  Anwendung  nicht  beobachtet  worden  zu  sein. 
Nur  bei  Kindern  scheint  eine  gewisse  Vorsicht,  soweit  es  sich  um  sehr 
langdauernde  Darreichung  handelt,  am  Platze  zu  sein. 

Jodkalium  wird  außerordentlich  leicht  von  Wundflächen  und  allen 
Schleimhäuten  aus  resorbiert  und  kommt  nach  sehr  kurzer  Zeit  im 
Urin  als  Jodnatrium  zum  Vorschein.  Die  schnellste  Resorption  lind 
Ausscheidung  hat  Roux  beobachtet:  bei  einem  an  Ectopia  vesica.e 
leidenden  Mann  fand  er  nach  einer  Gabe  von  1  g  Jodkalium  nach 
IV4  Minuten  Jod  in  dem  aus  den  Ureteren  ausfließenden  Urin.  Viele 
andere  fanden,  daß  die  Zeit,  innerhalb  welcher  Jod  in  dem  auf  nor¬ 
male  Weise  entleerten  Urin  nachgewiesen  werden  kann,  zwischen 
7  und  8  Minuten  schwankt.  Nach  einer  einmaligen  Gabe  von  2  g  Jod¬ 
kalium  fand  Buchholtz  im  Blute  nach  Stunde  etwa  0,007  nach 
3  Stunden  etwa  0,004  *^/o  Jod.  Die  Ausscheidung  nimmt  trotz  des  raschen 
Erscheinens  lange  Zeit  in  Anspruch.  Nach  3  Dosen  zu  0,5  g,  die 
im  Verlauf  von  10  Stunden  genommen  wurden,  gab  laut  den  Angaben 
Antens  der  Urin  3  Tage  lang  Jodreaktion,  nach  wiederholten  größeren 
Dosen  verschwand  die  Reaktion  erst  nach  11  Tagen  und  nach  länger 
lortgesetztem  Gebrauch  fand  Lifschitz  noch  nach  8  Wochen  kleine 
Mengen  im  Urin.  Nach  einigen  wenigen  größeren  Dosen  werden 
durchschnittlich  65 — 85  %  durch  die  Nieren  im  Lauf  von  3 — 4  Tagen 
ausgeschieden.  Ein  ganz  geringer  Teil  wird  in  der  Schilddrüse  als 
Jodothyrin  zurückgehalten.  Kleine  Mengen  verlassen  den  Körper 
mit  den  verschiedensten  Sekreten,  so  im  Speichel,  in  den  Tränen,  im 
Darmsekret,  in  der  Galle,  durch  die  Schleimhaut  der  Respirations¬ 
und  Genitalorgane,  sowie  in  der  Milch,  durch  die  es  auf  das  Kind 
übertragen  wird  (man  hat  in  dem  kindlichen  Urin  20  Minuten,  nach¬ 
dem  die  Mutter  Jodkalium  erhalten  hatte,  Jod  nachgewiesen).  Es  ist 
der  Vorschlag  gemacht  worden,  luetische  Säuglinge  durch  Verabfolgung 
von  Jodkalium  an  die  Mutter  oder  Amme  zu  behandeln,  aber  die 
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Dosierung  ist  Uabei  sehr  unsicher.  Bei  Nierenkrankheiten  (Nieren¬ 
insuffizienz)  ist  die  Ausscheidung  durch  die  Nieren  unvollständig  und 
bei  ernsterer  Nephritis  kann  der  Urin  sogar  ganz  jodfrei  sein;  in  solchen 
Fällen  ist  die  äußerste  Vorsicht  bei  dem  Gebrauch  von  Jodkalium 
geboten.  Durch  die  unversehrte  Haut  wird  Jodkalium  in  wässeriger 
Lösung(  in  Bädern)  gar  nicht  aufgenommen.  Bei  Verwendung  von 
Jodkaliumsalbe  gibt  der  Urin  dagegen  Jodreaktion,  weil  sich  aus  dem 
Wasser  und  Fett  der  Salbe  WasserstoflPsuperoxyd  bildet,  dies  zerlegt 
das  Salz  so,  daß  freies  Jod  entsteht,  das  leicht  resorbiert  wird. 

Yerteihiiig  im  Körper.  Wenn  eine  fremde  Substanz  dem  Körper 
einverleibt  wird,  so  verteilt  sie  sich  in  den  meisten  Fällen  nicht 
gleichmäßig  über  alle  Gewebe,  sondern  wird  in  größeren  Mengen  in 
den  Organen  oder  Zellen  festgehalten,  zu  denen  sie  die  größte 
Affinität  hat.  Sehr  häufig  lassen  sich  diese  Verhältnisse  aus  Mangel 
genügend  feiner  Nachweismethoden  nicht  genau  verfolgen.  Bei  dem 
Jod  gelingt  indes  der  Nachweis  sehr  geringer  Spuren  und  ihre  quanti¬ 
tative  Bestimmung  durch  kolorimetrische  Reaktionen.  Man  hat  auf 
diese  Weise  gefunden,  daß  Jodkalium  sich  in  einer  ganz  bestimmten 
Art  verteilt:  es  findet  sich  die  größte  prozentische  Jodmenge  in  der 
Schilddrüse,  dann  im  Blut  und  in  der  Haut,  während  Knochensubstanz, 
Fettgewebe,  Hirn  und  Rückenmark  jodfrei  sind.  Bemerkensvvert  ist 
es,  daß  diese  Verteilung  bei  pathologischen  Zuständen  zugunsten  der 
kranken  Organe  verschoben  werden  kann;  so  ist  von  O.  Loeb, 
Jacobi  und  van  den  Velden  nachgewiesen  worden,  daß  sich  bei 
Eiterungen,  Karzinom,  Syphilis  und  Tuberkulose  2 — 3 mal  soviel  Jod 
in  dem  kranken  Gewebe  wie  in  entsprechendem  Normalgewebe  findet. 
Diese  Speicherung  ist  wahrscheinlich  von  therapeutischem  Wert.  — 
Von  besonderem  Interesse  ist  die  ausgesprochene  Affinität  des  Jodes 
zur  Schilddrüse.  Aus  Untersuchungen  von  Marine,  Feiß  und 
Rogoff  geht  hervor,  daß  die  isolierte,  überlebende  Drüse\  wenn  sie 
von  einer  Blutmischung,  die  etwas  -fodkalium  enthält,  durchströmt 
wird,  eine  bestimmte  Menge  .Jod  aufnimmt,  unabhängig  von  der  Jod¬ 
kaliumkonzentration  der  Ernährungsflüssigkeit,  und  zugleich  unab¬ 
hängig  von  der  Dauer  der  Durchströmung,  da  die  Fixation  (Speiche¬ 
rung)  im  Verlauf  einiger  Minuten  vor  sich  geht.  Dasselbe  Verhalten 
findet  sich  auch  beim  lebenden  Tier  bei  intravenöser  Injektion  von 
.lodkalium.  Das  in  der  Drüse  aufgespeicherte  .Jod  ist  indessen  vor¬ 
läufig  pharmakologisch  inaktiv  (besitzt  nicht  die  im  folgenden  Kapitel 
erörterte  Wirkung  auf  Kaulquappen),  da  die  Synthese  von  Jodothyrin 
eine  gewisse  Zeit  erfordert  —  wie  lange,  weiß  man  nicht.  Bei  ana¬ 
logen  Versuchen  mit  anderen  isolierten  Organen  (Leber,  Milz)  fand 
man, keine  .Jodspeicherung. 
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Idiosynkrasie  und  Yergiftung.  Nach  längerem  Gebrauch  von 
Jodkalium  —  bei  vorhandener  Idiosynkrasie  schon  einige  Stunden 
nach  der  ersten  Dosis  —  können  auf  der  Haut  und  auf  verschiedenen 

Schleimhäuten  unangenehme  Heizsymptome  auftreten,  die  zusammen 
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als  Jodismus  acutus  bezeichnet  werden.  Die  ersten  Äußerungen  von 
Intoleranz  sind  Schwellung,  Rötung  und  profuse  Sekretion  von  seiten 
der  Nasenschleimhaut  {Jodschnupf en)  und  der  benachbarten  Schleim¬ 
häute,  Odem  der  Augenlider  und  der  Conjunctiva,  Tränenfluß,  Sekre¬ 
tion  in  die  Sinus  frontales  mit  heftigen  Kopfschmerzen,  Schwellung 
der  Larynxschleimhaut,  sehr  selten  gefahrdrohendes  Glottisöde  m  und 
endlich  serös-schleimige  Bronchialsekretion  {Jodhusten\  Seltener  ist 
Reizung  der  Mund-  und  Rachenschleimhaut,  Salivation  und  Schwellung 
der  Tonsillen;  zuweilen  ist  Parotitis  das  einzige  Symptom  einer  be¬ 
stehenden  Idiosynkrasie.  Auch  über  unangenehme  Empfindungen  in 
der  Cardia  und  über  verminderten  Appetit  hört  man  klagen.  Meist 
später  als  die  erwähnten  Schleimhautaffektionen  treten  Symptome  von 
seiten  der  Haut  auf,  am  häufigsten  in  Form  von  Papeln  und  Pusteln 
{Jodakne),  selten  in  Form  höchst  polymorpher  Hautleiden,  wie  Purpura, 
zirkumskripte  Ödeme,  Phlegmonen,  vesikulöse  und  bullöse  Eruptionen 
{Jodpemphigus),  die  von  Fieber  begleitet  sind.  ' 

Alle  die  genannten  Symptome  treten  mit  der  größten  Unregel¬ 
mäßigkeit  auf,  und  Toleranz  wechselt  mit  Intoleranz  bei  demselben 
Individuum  ohne  Rücksicht  auf  die  Größe  der  Dosen.  Bei  fort¬ 
dauerndem  Gebrauch  entwickelt  sich  in  der  Regel  Resistenz,  so  daß 
man  durch  anfängliche  Verabreichung  kleiner  Dosen  allmählich  bis 
zu  Mengen  gelangen  kann,  die  ursprünglich  Schnupfen  oder  Akne 
hervorriefen. 

Nach  sehr  langdauerndem  und  energischem  Jodgebrauch  hat 
man  Abmagerung  {Jodkachexie)  und  einen  erethischen  Zustand  beob¬ 
achtet,  der  sich  in  Unruhe  und  Angst,  Reizbarkeit,  Schlaflosigkeit, 
Herzklopfen  und  sehr  raschem,  unregelmäßigem  Puls  äußert.  In  den 
ernstesten  Fällen  entwickeln  sich  Hyper-  und  Parästhesien,  unsichere 
Bewegungen  und  taumelnder  Gang,  Paralysen  und  Verblödung. 

Ein  Teil  dieser  Symptome  entspricht,  wie  man  sieht,  den  bei  der 
Basedowschen  Krankheit  vorkommenden  und  beruht  vielleicht  auf  einer 
Überproduktion  von  .lodothyrin.  Als  Ursache  der  Haut-  und  Schleim¬ 
hautreizung  sieht  man  die  Bildung  von  freiem  Jod  an,  das  auf  Mund- 
und  Nasenschleimhaut  mit  Hilfe  der  dort  vorhandenen  Nitrite  unter 
Mitwirkung  von  Kohlensäure  entstehen  könnte.  Meist  schwinden  die 
Vergiftungssymptome  sehr  rasch,  wenn  man  das  Jodkalium  wegläßt, 
einen  gefährlichen  Charakter  können  sie  jedoch  annehmen,  wenn 
Nierenkranheiten  die  Ausscheidung  verhindern.  Man  trifft  auch  das 
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scheinbar  paradoxe  Verhalten,  daß  kleine  Dosen  Jodismus  hervor- 
rufen,  große  dagegen  nicht.  Dies  kann  so  gedeutet  werden,  daß 
das  freie  Jod  in  Jodkalium  gelöst  und  damit  rascher  ausgeschieden 
wird. 

Voll  den  übrigen  Jodiden  wirkt  Jodiiatriuiii  ungefähr  wie  »rod- 
kalium.  Jodaiiimoiiiiim  gilt  wegen  seines  großen  .Jodgehaltes  für 
wirksamer  (K.J  enthält  Na.! 84,7%,  NHj.J  etwa  88%  Jod), 

ruft  aber,  da  es  viel  leichter  freies  .lod  abgibt,  eher  als  die  Natrium- 
und  Kaliuinverbindung  Schnupfen,  Akne  usw.  hervor. 

Therapeutische  Ainveiiduiig.  Jodkaliuin  wurde  1836  von  dem 
irischen  Arzt  Wallace  in  die  Sijphilist\\QV£i^\Q  eingeführt  und  hat 
große  Bedeutung  für  die  Behandlung  dieser  Krankheit  erlangt.  Aus¬ 
gezeichnet  ist  die  Wirkung  namentlich  bei  gummösen  Ulzerationen, 
die  oft  in  erstaunlich  kurzer  Zeit  zuheilen.  Auch  im  spätsekundären 
Stadium  der  Syphilis  zeigt  es  oft  gute  Wirkung,  dagegen  ist  es  ohne 
hJnfluß  auf  den  Primäraffekt,  ln  der  frühsekundären  Periode  ist 
Jodkalium  in  der  Regel  überflüssig.  Einzelne  Frühsymptome,  z.  B. 
das  syphilitische  Fieber  und  die  starken  nächtlichen  Kopfschmerzen, 
weichen  jedoch  manchmal  auf  einige  wenige  größere  Dosen.  Im 
späteren  vStadium  kann  die  gleichzeitige  Anwendung  von  Queck¬ 
silber  und  .Jodkalium  nützlich  sein,  es  ist  aber  unrichtig,  rein 
schematisch  das  .lodkalium  auf  Quecksilberkuren  folgen  zu  lassen, 
da  es  die  Ausscheidung  des  Metalles  befördert,  während  die  Krank¬ 
heit  verlangt,  daß  es  möglichst  lange  im  Körper  verweilt.  Wichtig 
ist  es,  bei  Syphilis  .Jodkalium  in  genügenden  Dosen,  mindestens 
1—2  g  täglich,  zu  geben,  und  wenn  diese  nicht  wirken,  es  mit  größeren 
Mengen,  z.  B.  10—15 — 20  g  täglich,  zu  versuchen.  Verwendet  man 
hohe  Dosen,  so  müssen  die  Nieren  gesund  sein,  der  Patient  muß 
unter  ständiger  Beobachtung  bleiben  und  die  Ausscheidung  durch 
ein  leichtes  Diuretikum,  z.  B.  reichliche  Milchmengen,  befördert 
werden.  Jn  Fällen  von  Idiosynkrasie  schickt  man  ein  paar  kleinere 
Probedosen  voraus;  meist  werden  die  hohen  Dosen  sehr  gut  ver¬ 
tragen  und  verursachen  keine  Verdauungsbeschwerden,  wenn  sie  in 
genügend  verdünnter  Lösung  gegeben  werden.  Bei  all  den  aus¬ 
gezeichneten  Eigenschaften  des  .lodkaliums  darf  man  nicht  vergessen, 
daß  es  nur  als  symptomatisches  Mittel  zu  betrachten  ist.  Es  wirkt 
nicht  spezifisch  in  dem  Sinne,  daß  es  die  Spirochäten  vernichtet,  hat 
keinen  deutlichen  Einfluß  auf  die  Was sermannsche  Reaktion  und 
ein  baldiges  Auftreten  von  Rezidiven  ist  nicht  selten.  Selbst  die 
meist  glänzenden  augenblicklichen  Erfolge  einer  Jodkaliumkur  können 
daher  eine  Behandlung  mit  den  wirklich  spezifischen  Mitteln,  Queck¬ 
silber  oder  Arsen,  nicht  ersetzen. 
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D  er  alte  Gebrauch  von  Jodkaliuin  bei  Lungentul^erlciilose  ist  jetzt 
wohl  überall  aufgegeben.  Bei  vorhandenem  latenten  Spitzenkatarrh 
kann  es  schon  nach  wenigen  Tagen  zum  Auftreten  von  feuchten 
Rasselgeräuschen  oder  zum  Aushusten  von  hazillenhaltigem  Sputum 
kommen,  und  in  den  späteren  ulzerösen  Stadien  scheinen  Blutungen 
begünstigt  zu  werden.  Man  deutet  diese  Erfahrungen  in  der  Weise, 
daß  das  Jod,  indem  es  ein  an  den  angegriffenen  Stellen  vorhandenes 
Antiferment  bindet,  eine  erhöhte  Autolyse  oder  Erweichung  des  er¬ 
krankten  Gewebes  erzeugt.  Daß  man  dadurch  eine  Ausbreitung  der 
Infektion  riskiert,  ist  leicht  verständlich.  Die  Natur  heilt  bekannt¬ 
lich  in  umgekehrter  Weise,  nämlich  durch  Einkapselung  der  Bazillen 
Die  Anwendung  bei  Drüsenhtberlciilose  {Slcrophulose)  ist  weniger 
riskant;  erreicht  man  offene  Eiterung,  so  wird  jedenfalls  ein  Teil  der 
Materia  peccans  entfernt. 

Bei  nicht  tuberkulösen  Bronchitiden  mit  spärlichem,  zähem  Sekret 
gehört  Jodkalium  zu  den  besten  schleimlösenden  Mitteln;  bei  reich¬ 
licher  Sekretion  ist  es  kontraindiziert.  Als  sehr  wertvoll  erweist  es 
sich  oft  bei  nervösem  Asthma.  Die  Anfälle  bleiben  aus  oder  nehmen, 
einen  abortiven  Verlauf,  solange  Jodkalium  gebraucht  wird,  aber  die 
Behandlung  muß  bis  ins  Unendliche  fortgesetzt  werden,  da  ein  Aus¬ 
setzen  von  einigen  Tagen  oder  einer  Woche  genügen  kann,  um  die 
Krankheit  mit  ungeschwächter  Heftigkeit  wieder  auftreten  zu  lassen. 
Die  Wirkung  ist  also  nur  symptomatisch. 

Als  resorptionshef orderndes  Mittel  verordnet  man  Jodkalium  bei 
Krankheiten ,  wo  man  annimmt,  daß  Entzündungsreste  vorliegen,  z.  B. 
bei  BecJcenexsndaten  hei  Frauen^  bei  Exsudaten  in  serösen  Hätiten. 
namentlich  in  der  Pleura,  und  bei  den  verschiedensten  peripheren 
und  zentralen  NervenTcranhlieiten,  besonders  wo  frühere  Syphilis 
erwiesen  ist.  Neuralgien  können  günstig  beeinflußt  werden  auch 
in  Fällen,  wo  Syphilis  ausgeschlossen  erscheint.  Bei  chronischen 
Vergiftungen,  speziell  Blei-  und  Quecksilbervergiftung,  nimmt  man 
an,  daß  die  Ausscheidung  der  Metalle  befördert  wird.  Bei  Psoriasis 
ist  die  Wirkung  in  manchen  Fällen  gut,  wenn  große  Dosen  an¬ 
gewandt  werden.  Auch  die  AMinomylwse  wird  von  den  Jodmitteln 
beeinflußt,  doch  können  diese  die  chirurgische  Behandlung  nicht 
ersetzen. 

Die  hyperplastische  Struma  ist  als  eine  durch  herabgesetzte 
innere  Sekretion  hervorgerufene  kompensatorische  Hypertrophie  an¬ 
zusehen.  Die  Krankheit  indiziert  Jodkalium,  das  den  Jodothyrin-  bzw. 
P'hyrotoxingehalt  der  jodarmen  Drüse  erhöht;  wenn  das  geschieht,  wird 
die  Proliferation  von  jod-  und  kolloidarmem  Drüsengewebe  überflüssig 
und  geht  zurück.  In  bezug  auf  „thyreotrope“  Eigenschaften  ver- 
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lialten  sich,  wie  Hunts  und  S  e  i  d  e  1 1  s  interessante  Versuche  ergehen, 
die  Jodverbindungen  sehr  verschieden  und  Jodkalium  wird  Aveit  von 
der  jodhaltigen  Substanz  im  Seetang  (Fucus  vesiculosus)  übertroffen. 

Eine  ausgedehnte  Verwendung  hat  das  .lodkalium  endlich  in  den 
letzten  Jahren  bei  Herz-  'lind  Gefäßerh-anhingen  erfahren,  z.  B.  bei 
ffbröser  und  fettiger  Degeneration  des  Herzens,  bei  KoronarsMcrose 
mit  Anfällen  von  Angina  pectoris,  ferner  bei  Aneurysmen  und  Arterio- 
slderose,  wo  man  Blutungen  befürchtet.  Bei  diesen  Krankheiten  wendet 
man  es  jahrelang  in  kleinen  Dosen  an. 

Stoßt  man  auf  IdiosynJcrasic  gegen  J odlialimn,  so  versucht  man 
zunächst,  ob  sich  nicht  durch  längere  Zeit  fortgesetzte  kleine  Dosen 
Toleranz  erreichen  läßt,  oder  man  verschreibt  Jodkalium  zusammen 
mit  Natriumbikarbonat  in  der  Absicht,  die  Schleimhautsekrete  alka¬ 
lischer  zu  machen  und  damit  die  Bildung  von  freiem  Jod  zu  A^er- 
hindern.  Schnupfen  und  andere  Hypersekretionen  lassen  sich  oft  er¬ 
folgreich  durch  Hinzufügen  von  ^4  rag  Atropinura  sulfuricum  zu  jeder 
Dose  (1 — 1^4  mg  täglich)  bekämpfen. 

Eine  Reihe  neuerer  Mittel,  Jodipin,  Sajodin,  Lipojodin,  Jodo- 
starin  und  Jodival  sind  Jod-Fettsäureverbindungen.  Sie  haben  (mit 
Ausnahme  des  letztgenannten ,  das  rasch  aufgenommen  und  aus¬ 

geschieden  wird)  das  gemeinsam,  daß  sie  langsamer  als  Jodkalium 
resorbiert  und  im  Organismus  allmählich  gespalten  werden,  so  daß 
das  Jod  sich  längere  Zeit  im  Körper  auf  hält  als  nach  entsprechenden 
Dosen  der  anorganischen  Jodide.  Von  Jodkalium  unterscheiden  sie 
sich  ferner  dadurch,  daß  sie  unlöslich  in  Wasser,  dagegen  lipoid¬ 
löslich  sind  und  im  Körper  in  andrer  AVeise  verteilt  Averden,  indem 
die  größte  prozentuale  Jodmenge  sich  im  Fettgewebe  und  in  der 
Nervensubstanz  findet.  Sie  sind  also  „lipo^-  und  „neurotrop“.  Ob 

sich  hieraus  therapeutische  A^orteile  ergeben,  kann  nur  eine  aus¬ 

gedehnte  klinische  Erfahrung  entscheiden.  Vorläufig  scheint  es  zweck¬ 
mäßig  zu  sein,  die  Präparate  von  dem  neuen  Typus  in  Fällen  zu 
Amrsuchen,  avo  man  eine  laugdauernde  und  milde  JodAvirkung  wünscht. 
Wo  rasche  und  energische  Wirkung  erfordert  Avird,  soll  man  Jod¬ 

kalium  gebrauchen  ohne  Rücksicht  darauf,  daß  es  weit  öfter  Jodis¬ 
mus  (Schnupfen,  Akne  usw.)  erzeugt,  als  die  Fettsäureverbindungen, 
die  Adel  Aveniger  Jod  enthalten.  Wenn  neue  Arzneimittel  so  oft  als 
„frei  von  unangenehmen  NebeiiAvirkuugen“  angepriesen  Averden,  so  ist 
das  nicht  selten  gleichbedeutend  damit,  daß  sie  überhaupt  Avenig  AAurk- 
sam  sind. 

Verbindungen,  die  Jod,  das  an  Eiweiß,  Pepton,  Gelatine  usav.  ge¬ 
bunden  ist,  enthalten,  verhalten  sich  nach  Filipi  wie  die  anorganischen 
Jodsalze  und  haben  Avahrscheinlich  keinen  Vorteil.  .  • 
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Lolcale  Kalomelhehandhmg ,  z.  B.  Einstäuben  ins  Auge  oder  Ein¬ 
blasung  in  den  Larynx,  ist  während  des  innern  Gebrauchs  von  Jod¬ 
mitteln  streng  Icontraindiziert,  weil,  vermutlich  infolge  der  Bildung 
von  ätzendem  Jodquecksilber,  Entzündungen  und  Ulzerationen  auf- 
treten  können. 

Präparate  und  Dosen. 

Kalium  jodatum,  Kaliumjodid.  Jodkalium,  KJ;  farblose,  salzig-bitter 
schmeckende  Würfel,  in  0,75  Teilen  Wasser  löslich.  Innerl.  0,1 — 0,5  in  wässeriger 
Lösung  dreimal  tägl.,  bei  schwerer  Syphilis  größere  Dosen,  z.  B.  10,0 — 20,0  pro  die. 
Bei  Psoriasis  nur  wirksam  in  großen  Dosen  (10,0—40,0  pro  die).  Bei  Arterio¬ 
sklerose  jahrelang  0,1  —  0,25  tägl.  Bei  Idiosynkrasie:  Kal.  jodat.  5.0,  Atropin  sul- 
furic.  0,008,  Aqu.  250,0  dreimal  tägl.  1  Eßlöffel. 

Unguentum  Kalii  jodati,  Jodkaliurasalbe.  Äußert,  bei  Struma  und  Drüsen- 
schwelluügen. 

Natrium  jodatum,  Jodnatrium,  NaJ.  Weißes,  kristallinisches  Pulver,  in 
0,6  Teilen  Wasser  löslich.  Innerl.  in  Dosen  wie  Jodkalium;  weniger  zweckm.äßig, 
da  es  Feuchtigkeit  anzieht  und  teurer  ist. 

Ammonium  jodatum,  Jodammonium,  NH4J,  farblose,  leicht  lösliche  Kristalle. 
Innerl.  in  etwas  kleineren  Dosen  als  Jodkalium. 

Jodipinum^,  gelbrötliches,  dickflüssiges  Öl,  10  und  25%  Jod  enthaltend. 
[rinerl.  lOproz.  Jodipin,  1  Teelöffel  bis  1  Eßlöffel  (=0,35 — 1,05  Jodkaliiim)  dreimal 
tägl.  Subkutan  25proz.  Jodipin,  10 — 20  ccm  tägl.,  im  ganzen  etwa  20  Injektionen, 
bei  hartnäckigen  und  malignen  Fällen  von  tertiärer  Syphilis  hat  man  50  ccm  tägl., 
im  ganzen  1 — 1,5  kg  injiziert.  Bei  Tabes  können  die  lanzinierenden  Schmerzen 
nach  energischen  Jodipinkuren  langanhaltende  Besserung  zeigen. 

Sajodinum,  Sajodin,  monojodbehensaures  Calcium,  weißeä  Pulver  mit  26% 
Jod.  Schwachwirkend  Innerl.  1,0— 3,0 — 6,0  tägl. 

Lipojodinum,  Dijodbrassidinsäureäthylester.  Weiße  Kristalle,  41%  Jod  ent¬ 
haltend.  Innerl.  0,3  2— 3  mal  tägl.,  bis  5,0  pro  die. 

Jodostarinum,  Dijodtaririnsäure;  weiße  Kristalle  mit  47,5%  Jod.  Innerl.  0,25 
dreimal  tägl. 

Jodivalum,  «-Monojodisovalerianylharnstoff.  Weißes,  kristallinisches  Pulver; 
40%  Jod.  Hat  zugleich  eine  schwach  sedative  Wirkung.  Innerl.  0,3  pro  dosi. 

Jothion,  Dijodhydroxy propan,  CH2J  •  CH(OH)  CH2J.  Gelbliches,  durch  die 
Haut  resorbierbares  Öl.  Äußert.  2 — 4  g  tägl.  in  25— 50proz.  Salbe  als  Jodkalium¬ 
ersatz. 

Jodalbaeid  und  Jodglidine  sind  beides  Jodeiweißpräparate  mit  lO^/o  Jod. 
hmerl.  1,0  dreimal  tägl. 

Mineraliüdsser .  Man  braucht  die  jodhaltigen  Mineralwässer  nicht  als  eine 
besondere  Klasse  zu  betrachten,  da  die  geringen  Mengen  von  Jodsalzen  (einige 
Milligramm  bis  einige  Zentigramm  im  Liter),  die  sie  enthalten,  ohne  therapeu¬ 
tische  Bedeutung  sind.  * 

21.  Schilddrüse. 

Zu  den  Operationen,  die  unter  dem  Schutze  der  neu  eingeführten 
Antise*|)sis  in  den  siebziger  Jahren  des  vorigen  Jahrhunderts  in 
größerer  Ausdehnung  als  früher  ausgeführt  wurden,  gehört  die  Total¬ 
exstirpation  der  Glandula  thyreoidea.  Es  entstanden  indessen  bald 
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Zweitel  an  der  l^erechtigung  der  Operation,  denn  im  Jahre  1882 
machten  J.  L.  und  A.  Reverdin  darauf  aufmerksam,  dali  nicht  selten 
eine  eigentümliche,  mit  dem  spontanen  Myxödem  identische  Kach- 
krankheit  darauf  folgt,  und  in  den  folgenden  Jahren  veröffentlichte 
Kocher  seine  berühmten  Studien  über  die  durch  die  Totalexstirpation 
hervorgerufene  Allgemeinaffektioii,  die  er  Cachexia  strumipriva  nannte. 
1)  ie  Nachkrankheiten  treten  unter  zwei  verschiedenen  Formen  auf, 
die  eine  unmittelbar  im  Anschluß  an  die  Operation,  die  andere  einige 
Zeit  nachher.  Die  erstere,  die  Tetanie,  besteht  in  anfallsweise  auf¬ 
tretenden  tonischen  Krämpfen,  die  anfangs  in  den  Flexoren  der 
oberen  Extremitäten  lokalisiert  sind,  aber  dadurch,  daß  sie  auf  die 
Atmungsmuskulatur  übergreifen,  in  wenigen  Tagen  zum  Tode  führen 
können.  Die  andere  Form,  die  sich  seid  eichend  entwickelt,  Wochen 
oder  Monate,  nachdem  die  Operation  scheinbar  glücklich  überstanden 
ist,  äußert  sich  in  Ödem  des  subkutanen  Gewebes,  Anämie,  geistiger 
und  körperlicher  Trägheit,  Gedächtnisschwäche,  schleppender  Rede¬ 
weise  usw.,  kurz  in  den  eigentümlichen  Symptomen  des  Myxödems. 

Die  Beobachtungen  waren  indessen  keineswegs  neu;  beinahe 
.‘>0  Jahre  früher  hatte  Schiff  ähnliche  Symptome  und  Tod  unter 
Tetanus  bei  thyreoidektomierten  Tieren  beschrieben  und  die  Physio¬ 
logie  hatte  die  großen  Gefahren  der  Operation  hervorgehoben,  ohne 
gehört  zu  werden.  Erst  als  das  Experiment  im  großen  Stil  und  oft 
mit  den  unangenehmsten  Folgen  am  Menschen  ausgeführt  wurde, 
wurde  die  Aufmerksamkeit  auf  die  große  physiologische  Bedeutung 
der  Schilddrüse  gelenkt,  und  es  wurden  neue  Tierversuche  angestellt, 
die  bald  für  die  JJierapie  sehr  wichtige  Resultate  zeitigten.  Es  er¬ 
gab  sich  nämlich,  daß  man  bei  Tieren  die  Folgen  der  Totalsexstirpation 
abwehren  konnte,  wenn  man  ihnen  vorher  ein  Stück  der  Glandula 
thyreoidea  in  das  subkutane  Gewebe  oder  in  den  Peritonealraum  ein¬ 
pflanzte.  Der  Verlauf  hing  von  dem  Schicksal  des  transplantierten 
Drüsenfragmentes  ab;  erreichte  man,  daß  dies  an  der  neuen  Stelle 
vaskularisiert  wurde  und  am  Jjeben  blieb,  so  trat  nur  eine  sehr  leichte 
oder  gar  keine  Nachkrankheit  ein.  Andernfalls  dauerte  die  Schutz- 
wdrkung  nur  so  lange,  als  noch  etwas  von  dem  transplantierten  Stück 
vorhanden  war;  wenn  es  nach  Ablauf  einiger  Wochen  resorbiert  war, 
stellten  sich  Krämpfe  ein,  die  rasch  zum  Tode  führten 

Diese  und  mehrere  ähnliche  Versuche  bilden  die  Grundlage  für 
die  moderne  Thyreoideathet’apie.  Anfangs  gingen  die  Bestrebungen 
auch  beim  Menschen  darauf  aus,  Drüsenstückchen  einzuheilen,  aber 
die  Behandlung  wurde  bald  vereinfacht,  als  Mackenzie  und  Ho- 
witz  zeigten,  daß  man  das  ]\Iyxödem  beeinflussen  könnte,  wenn  man 
die  Patienten  einfach  die  rolien  oder  gekochten  Drüsen  essen  ließ. 
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Daraus  war  der  Schluß  zu  ziehen,  daß  diese  eine  wirksame  Substanz 
enthielten,  die  sowohl  der  Verdauung  wie  der  Siedehitze  widerstand, 
eine  Vermutung,  die  durch  Baumanns  Darstellung  (1895 — 1896)  des 
Jodothyrins,  eines  jodhaltigen,  organischen  Körpers,  der  die  charak¬ 
teristischen  Wirkungen  der  Drüse  aufwies,  bestätigt  wurde.  Später 
zeigte  Oswald,  daß  das  Jodothyrin  nicht  frei  vorkommt,  sondern  an 
Globulin  gebunden  als  Thyreoglobulin^  das  sich  in  der  kolloiden  Masse, 
die  die  Drüsenfollikel  erfüllt,  findet. 

Der  inkonstante  Jodgehalt  des  Jodothyrins  (9 — 13%)  ließ  daran 
zweifeln,  ob  man  wirklich  das  Hormon  der  Schilddrüse  in  reinem  Zustand 
vor  sich  habe.  Dies  zu  finden  scheint  endlich  (1919)  Ken d all  gelungen  zu 
sein,  der  durch  Bearbeitung  eines  kolossalen  Materials  —  3000  kg  Schild¬ 
drüse  —  eine  neue  Substanz  in  farblosen  Kristallen,  das  Thyroxin,  isoliert 
hat,  ein  65%  Jod  enthaltendes  Indolderivat,  das  bereits  in  Milligramm¬ 
dosen  die  typischen  Wirkungen  auf  Stoffwechsel  und  Myxödem  ausübt 
und  in  größeren  Dosen  beim  normalen  Menschen  Hyperthyreoidismus 
erzeugt.  Im  Grunde  war  ein  solches  Resultat  auch  zu  erwarten.  Die 
Hormone  werden  in  ihrem  besonderen  Organ  gebildet  und  im  Blut 
nach  andern  Organen  transportiert,  sie  müssen  also  die  Gefäßwände 
passieren  können.  Es  ist  daher  wahrscheinlich,  daß  sie  nicht  amorphe, 
kolloide,  ei  weiß  ähnliche  Stoffe  sind,  sondern  kristallinische,  dialysier- 
bare,  relativ  einfache  chemische  Verbindungen.  Die  Hormone  haben 
ferner  keine  zoologische  Spezifizität;  man  kann  beim  Menschen,  wenn 
dessen  eigene  Drüsen  insuffizient  sind,  die  Drüsen  von  allen  möglichen 
Tieren  anwenden,  Thyreoidea  von  Schaf,  Rind  usw.  Auch  dies  spricht 
bestimmt  gegen  ihre  albuminoide  Natur,  denn  Eiweiß  und  damit  ver¬ 
wandte  Körper  sind  für  jede  Art  spezifisch  und  rufen  bei  andern  Arten 
starke  Reaktionen,  „Serumkrankheiten“,  Anaphylaxie  u.  dgl.  hervor. 

Man  hat  bis  vor  wenigen  Jahren  viel  darüber  diskutiert,  aus 
welchem  Grunde  die  Exstirpation  wechselnde  Folgen  haben  könne,  so 
daß  Tiere  (Hunde)  bald  unter  Krämpfen  zugrunde  gehen,  während  beim 
Menschen  das  langsam  eintretende  Myxödem  vorherrscht.  Die  letzt¬ 
genannte  Frage  ist  jetzt  durch  die  Entdeckung  der  früher  über¬ 
sehenen  Nebenschilddrüsen  gelöst.  Diese  liegen  bei  Hunden  hinter 
und  in  der  Hauptdrüse  und  wxrden  bei  der  Operation  zusammen 
mit  dieser  entfernt,  beim  Menschen  liegen  sie  dagegen  weiter  ab¬ 
seits  und  .bleiben  daher  meist  zurück.  Man  nimmt  nun  an,  daß  die 
Funktion  der  Schilddrüse  darin  besteht,  einen  oder  vielleicht  mehrere 
für  den  normalen  Stoffwechsel  und  für  die  normale  Entwicklung  des 
Körpers  notwendige  Stoffe  zu  liefern,  während  die  Nebendrüsen  die 
Bildung  einer  beim  Stoffwechsel  entstehenden  toxischen  Substanz, 
eines  „Tetaniegiftes“,  dessen  Ursprung  und  Natur  unbekannt  ist,  ver- 
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hindern  oder  es  unschädlich  machen;  man  ist  geneigt,  es  unter  den 
intermediären  Abbauprodukten  des  Eiweißes  zu  suchen.  Wird  die 
Hauptdrüse  allein  entfernt,  so  wird  also  nur  ^lyxödem  auftreten, 
werden  dagegen  die  Eebendrüsen  auch  entfernt,  so  kann  sich  dies 
nicht  entwickeln,  weil  die  Krämpfe  rasch  zum  Tode  führen. 

Wirkungen.  Die  therapeutische  Anwendung  von  Thyreoidea¬ 
präparaten  hat  gelehrt,  daß  die  individuelle  Reaktion  höchst  ver¬ 
schieden  ist.  Mehrere  Forscher  haben  in  Selbstversuchen  große 
Dosen  ohne  Beschwerden  zu  sich  genommen,  und  man  kennt  einen 
Fall,  wo  ein  2  *'2  Jahre  altes  Kind  ohne  merkliche  Wirkung  Tabletten, 
die  27  g  Drüsensubstanz  entsprachen,  verzehrt  hat.  In  andern  Fällen 
tritt  dagegen  eine  lange  Reihe  von  Vergiftungssymptomen  auf.  Zu 
den  häufigsten  gehören  Zirkulationsstörungen,  entsprechend  den  bei 
Morbus  Basedowi  vorkommenden,  nämlich  JPalpitationen  und  rascher 
Puls.  Namentlich  koinmt  es  bei  myxödematösen  Patienten  zu  tachy- 
kardisclien  Anfällen  mit  einer  Pulszahl  von  150  und  darüber  und 
zu  beträchtlicher  Herzschwäche.  Von  andern  Symptomen  sind  zu 
nennen  Kopfschmerz  und  Kongestion,  profuser  Schweiß,  Tremor,  neur- 
asthenische  Zustände,  Olykosurie. 

Noch  eigentümlicher  ist  der  Einfluß  aller  wirksamen  Thyreoidea¬ 
präparate  auf  den  Stoft'weclisel.  Und  zwar  macht  sich  dieser  Einfluß 
in  einer  starken  Zunahme  der  Eiweißkonsumption  geltend.  Die  Diurese 
steigt  und  die  Stickstoffausscheidung  im  Urin  wächst  derartig,  daß  sie 
die  mit  der  Nahrung  zugeführte  Stickstoffmenge  überschreitet,  d.  h.  es 
wird  das  Organeiweiß  angegriffen.  Das  Pathologische  des  Zustandes 
kommt  darin  sehr  scharf  zum  Ausdruck,  daß  die  Unterbilanz  andauert, 
auch  wenn  Fett  und  Kohlehydrate  in  reichlicher  Menge  gegeben 
werden;  diese  vermögen  also  nicht  wie  unter  normalen  Verhältnissen 
Eiweiß  zu  sparen.  Nur  wenn  man  mit  der  Nahrung  einen  Uberschuß 
von  Eiweiß  zuführt,  wird  der  abnorme  Verbrauch  des  Gewebeeiweißes 
aufgehalten  und  das  Stickstoffgleichgewicht  wieder  hergestellt.  Als 
Folge  der  Destruktion  von  Eiweißstoff  treten  zugleich  die  Phosphate 
des  Urins  in  gesteigerter  Menge  auf.  Auch  das  Fett  wird  in  erhöhtem 
^laße  verbraucht  (oxydiert),  und  die  Sauerstoffaufnahme  wie  die 
Kohlensäureabgabe  durch  die  Lungen  nehmen  zu.  Ob  die  ge¬ 
steigerte  Diurese  einer  direkten  Wirkung  auf  die  Nieren  zuzu¬ 
schreiben  ist,  oder  ob  Zirkulationsveränderungen  daran  schuld  sind, 
ist  unbekannt.  Die  drei  Faktoren  zusammen  (Eiweißzerstörung, 
Fettschwund  und  vermehrter  Flüssigkeitsverlust)  führen,  namentlich 
bei  myxödematösen  und  fetten  Personen,  zu  rapider  Abmagerung 
und  einem  Gewichtsverlust,  der  wöchentlich  mehrere  Kilo  betragen 
kann. 
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Außer  diesen  Symptomen  erhöhten  Stoffumsatzes  finden  sich  auch  Wirkungen 
entgegengesetzter  Natur.  So  erfolgt  bei  thyreoidektomierten  Hunden  die  post¬ 
mortale  Autolyse  schwächer  als  in  den  Organen  normaler  Tiere.  Bei  weißen 
Mäusen  erhöhen  selbst  minimale  Dosen  Jodothyrin  bedeutend  die  Resistenz 
gegen  Acetonitril  CH3CN,  indem  sie  die  Blausäureabspaltung,  die  bei  normalen 
Tieren  rasch  den  Tod  herbeiführt,  hemmen  (Reid  Hunts  Acetonitrilreaktion). 
Die  Abmagerung  beim  Menschen  beruht  wahrscheinlich  teilweise  auf  einer  Ein¬ 
schränkung  der  normalen  Umbildung  von  Kohlehydraten  zu  Fett.  Eine  sehr 
eigentümliche  Wirkung  auf  Amphibienlarven  wurde  von  Gudernatsch  gefunden. 
Bei  Schilddrüsenfütterung  wurde  jedes  Weiterwachsen  junger  Kaulquappen  ge¬ 
hemmt  und  die  Tiere  schickten  sich  sofort  zur  Metamorphose  an.  Quappen,  die 
noch  keine  Extremitäten  besaßen,  konnten  innerhalb  7  Tagen  dazu  gebracht 
werden,  Hinter-  und  Vorderbeine  zu  entwickeln  und  den  Schwanz  zu  reduzieren; 
es  resultierten  also  kleine  Zwergfrösche. 

Das  reine  Thyroxin  hat  in  potenziertem  Grade  die  oben  erwähnten  Wirkungen, 
die  quantitativ  in  ihrem  Einfluß  auf  den  Stickstoffurasatz  verfolgt  werden  können, 
1mg  erhöht  diesen  beim  erwachsenen  Menschen  um  2^/0,  10  mg  um  20^  0.  Es  ge¬ 
stattet  also  eine  exakte  Dosierung. 

Therapeutische  Anwendung.  Glandula  tLyreoidea  ist  das  spe¬ 
zifische  Mittel  gegen  Myxödem,  Gewöhnlich  fangen  die  charakteristi¬ 
schen  Symptome  der  Krankheit  schon  nach  einigen  Tagen  an  zurück¬ 
zugehen:  die  Hautödeme  nehmen  ab,  das  Gewicht  gewinnt  sein  normales 
Aussehen  wieder,  der  stumpfe,  apathische  Ausdruck  weicht,  die  Be¬ 
wegungen  wmrden  rascher,  die  Stimme  wird  natürlich,  die  Haut  Avieder 
geschmeidig,  die  Schweißsekretion  stellt  sich  wieder  ein,  die  Zahl  der 
Blutkörperchen  steigt,  unter  reichlicher  Diurese  sinkt  das  Körper¬ 
gewicht,  und  in  Avenigen  AVochen  kann  die  Besserung  so  rasch  fort¬ 
schreiten,  daß  der  träge,  pastöse  Patient  in  körperlicher  und  geistiger 
Hinsicht  völlig  verAvandelt  ist.  Dauernde  Heilung  Avird  durch  eine 
einzige  Kur  jedoch  nicht  erreicht.  Nach  einiger  Zeit,  Avenn  das  ein¬ 
geführte  Hormon  aufgebraucht  ist,  stellt  sich  geAvöhnlich  ein  Rezidiv 
ein;  um  das  Resultat  festzuhalten,  muß  man  die  Behandlung  fortsetzen 
und  z.  ß.  aller  8 — 14  Tage,  oder  so  oft  es  notwendig  ist,  eine  passende 
Dosis  geben.  Wie  schon  erAvähnt,  sind  Myxödempatienten  sehr  emp¬ 
findlich  gegen  Schilddrüsenzufuhr  und  geneigt,  mit  starken  Herz¬ 
symptomen  und  Gewichtsverlusten  zu  reagieren;  man  muß  daher  mit 
kleinen  Dosen  beginnen  und  langsam  steigen.  —  In  ähnlicher  AA^eise 
werden  das  nach  Operationen  auftretende  Myxödem  soAvie  der  spora¬ 
dische  Kretinismus  (infantiles  Myxödem)  beeinflußt.  Man  sieht  auch 
hier  Besserung  in  allen  Richtungen,  Fortsetzung  der  stehengebliebenen 
Körperentwicklung,  ErAvachen  der  Intelligenz,  Durchbruch  von  Zähnen, 
Eintreten  der  Alenses  usav.,  doch  sind  die  Resultate  meistens  Aveniger 
gut  als  beim  gewöhnlichen  Myxödem.  Es  kommt  natürlich  sehr  darauf 
an,  daß  die  Behandlung  früh  genug  beginnt.  Sogar  der  endemische 
■  Kretinismus  bessert  sich  bei  langdauernder  Behandlung  etwas. 
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Von  den  verschiedenen  Strumaformen  wird  die  einfache  hyper¬ 
plastische  Struma  bei  jungen  Individuen  meistens  günstig  beeinflußt, 
da  die  Wirkung  von  der  gleichen  Natur  ist,  wie  sie  oben  unter  Jod¬ 
kalium  (s.  S.  426)  besprochen  worden  ist.  Das  Resultat,  das  sich  über¬ 
haupt  erreichen  läßt,  wird  binnen  3 — 4  Wochen  erreicht;  darüber 
hinaus  wird  nur  eine  intermittierende  Behandlung  zur  Verhütung  von 
Rückfällen  fortgesetzt.  Das  Hormon  wird  in  der  Milch  ausgeschieden; 
I.  Bang  beobachtete  einen  Fall,  wo  bei  einem  Säugling  mit  an¬ 
geborener  Struma  rasche  Besserung  eintrat,  als  die  Mutter  mit  diesem 
Mittel  behandelt  wurde. 

]\[an  hat  Thyreoidea  auch  bei  Morbus  Basedowi  versucht;  daß 
der  Erfolg  oft  in  einer  entschiedenen  V^erschlimmerung  bestand,  kann 
nicht  wundernehmen,  wenn  man  sich  erinnert,  daß  die  Symptome 
dieser  Krankheit  und  der  Jodothyrinvergiftung  dieselben  sind.  Eine 
moderne  Theorie  sieht  jedoch,  wie  bekannt,  die  Basedowsche  Krank¬ 
heit  nicht  als  eine  direkte  Vergiftung  an,  sondern  deutet  die  Puls¬ 
beschleunigung,  den  Exophthalmus  usw.  als  Adrenalinsymptome,  da¬ 
durch  hervorgerufen,  daß  die  Hypersekretion  der  Schilddrüse  den 
N.  sympathicus  sensibilisiert. 

Ferner  werden  Thyreoideapräparate  gegen  Adipositas  verwendet. 

Klinische  Erfahrung  hat  gelehrt,  daß  man  zwischen  den  verschiedenen 

•  • 

Formen  unterscheiden  muß.  Personen,  die  infolge  von  Überernährung 
und  stillsitzender  Lebensweise  fett  geworden  sind,  werden  weniger 
beeinflußt  als  die  konstitutionell  Fettsüchtigen,  bei  denen  man  oft 
rasch  enorme  Gewichtsverluste  erzielen  kann.  Die  Behandlung  ist 
jedoch  zweischneidig,  weil  die  Abmagerung  nicht  nur  auf  Rechnung 
einer  gesteigerten  Diurese  und  eines  vermehrten  Fettschwundes  kommt, 
sondern  weil  auch  eine  hochgradige  Zerstörung  von  Organeiweiß 
daran  beteiligt  ist.  Die  Erfolge  sind  daher  nur  von  kurzer  Dauer, 
das  Körpergewicht  steigt  in  den  meisten  Fällen  nach  beendeter  Kur 
rasch  wieder  an,  und  man  sieht  oft  die  ernstesten  Nebenwirkungen, 
wie  Herzsymptome,  Glykosurie,  große  Erschöpfung  und  neurasthe- 
nische  Zustände.  Die  Thyreoideapräparate  sind  daher  nur  mit  großer 
Vorsicht,  mit  kleinen  Dosen  beginnend  und  unter  ständiger  ärztlicher 
Aufsicht  anzuwenden;  unvorsichtiger  Gebrauch  in  Laienhänden  hat 
schon  zu  tödlichen  Vergiftungen  geführt. 

Der  gute  Einfluß,  den  die  Schilddrüsenbehandlung  bei  Myxödem 
auf  die  Ernährung  der  Haut  hat,  hat  dazu  geführt,  es  auch  bei  ver¬ 
schiedenen  HautTcranTcheitenj  z.  B.  Ichthyosis,  Lupus,  Ekzem  und  vor 
allem  Psoriasis,  zu  versuchen.  Bei  der  letztgenannten  Krankheit  hat 
es  zuweilen  guten  Erfolg,  bei  den  übrigen  ist  es  wirkungslos.  Es  wird 
auch  über  Besserung  von  hartnäckigen,  Jod  und  Quecksilber  trotzenden, 
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syphilitischen  Exanthemen  (Psoriasis  luetica)  und  Ulzerationen  berichtet. 
—  Unangenehme  Nebenwirkungen  beim  Gebrauch  von  Thyreoidea 
werden  durch  Arsenik  (10—15  Tropfen  Solut.  Eowleri  pro  die)  ein¬ 
geschränkt. 

Präparate  und  Dosen. 

Olandula  thy^'eoidea  siecata  et  pulverata^  aus  den  Schilddrüsen  der  Schafe 
(1  Teil  entspricht  6  Teilen  frischer  Drüse).  Innerl.  0,1^ — 0>3  2— 3 mal  tägl.,  oder 
Tabletten  zu  0,1  1—5—10  Tabletten  tägl. 

T hy radenuni y  mit  physiologischer  Kochsalzlösung  bereiteter  Extrakt  aus 
Schweinsdrüse,  mit  Milchzucker  gemischt,  so  daß  1  Tablette  0,3  g  frischer  Drüse 
entspricht.  Einzeldosis  0,15—0,3,  Tagesdose  1,0 — 1,5  oder  3— 5 mal  tägl.  2  Tabletten 
zu  0,15);  für  Kinder  die  Plälfte. 

Jodothyrinum.  Das  Handelspräparat  Jodothyrin  enthält  die  wirksame  Sub¬ 
stanz  mit  so  viel  Milchzucker  verrieben,  daß  1  g  0,0003  g  Jod  enthält,  dies  ent¬ 
spricht  der  Menge,  die  sich  nach  Baumanns  Untersuchungen  durchschnittlich 
in  1  g  frischer  Hammeldrüse  findet.  Innerl.  bei  Struma  gibt  man  1,0 — 2,0  pro 
die.  1,0  täglich  kann  längere  Zeit  ohne  Nachteil  genommen  werden;  braucht 
man  2,0  pro  die,  so  macht  man  am  besten  nach  5 — 6  Tagen  eine  mehrtägige 
Pause.  Bei  Adipositas  1,0,  bei  Myxödem  0,3— 0,5  tägl.,  später  mehr.  Für  Kinder 
0,5— 1,0  tägl. 

Thyroxinum,  Trihydro-trijod-oxy-indol-propionsäure,  CsHsONJs  C2H4COOH. 
Farblose,  in  Wasser  unlösliche  Nadeln.  Innerl.  0,0002 — 0,002.  Im  Handel  in 
Tabletten  zu  0,2,  0,4,  0,8  und  2  mg. 

Anhang.  Andere  Organpräparate. 

Antithyreoidintherapie.  Wenn  die  Basedowsche  Krankheit  durch  Hyper¬ 
sekretion  der  Schilddrüse  entsteht,  so  könnte  die  Krankheit  vielleicht  mit  Serum 
von  Tieren  bekämpft  werden,  die  nicht  Thyreoideaprodukte,  sondern  nur  die 
(hypothetischen)  Antagonisten  enthielten.  Auf  diese  Betrachtung  gründet  sich  die 
Behandlung  mit  Präparaten,  die  von  schilddrüsenlosen  Tieren  genommen  sind. 
Solche  Präparate  sind:  Antithyreoidin  Aloehius,  Serum  von  tbyreoidektomierten 
Hammeln  mit  Zusatz  von  0,5 0/0  Phenol;  innerl.  5  ccm  jeden  zweiten  Tag.  Rodagen, 
aus  der  Milch  thyreoidektomierter  Ziögen  bereitet;  innerl.  1  Teelöffel  dreimal  tägl. 

.  Man  kann  den  Patienten  auch  einfach  täglich  1/4 — V2 1  Milch  von  den  operierten 
Ziegen  trinken  lassen.  Es  wird  sowohl  über  gute  wie  über  negative  Erfolge  von 
dieser  Therapie  berichtet. 

Ungefähr  zur  selben  Zeit,  als  die  ersten  Implantationen  von  Glandula  Thy¬ 
reoidea  und  die  ersten  Injektionen  von  Thyreoideasaft  beim  Menschen  vorgenommen 
wurden,  trat  Brown-Sequard  (1890)  mit  der  Mitteilung  hervor,  daß  er  in  den 
Testikeln  junger,  kräftiger  und  vollreifer  Tiere  ein  Mittel  gefunden  habe,  das 
imstande  sei,  dem  alternden  Organismus  in  geistiger  wie  in  körperlicher  Hinsicht 
etwas  von  der  Jugendkraft  zurückzugeben.  Anfangs  benutzte  man  subkutane 
Injektionen  von  einer  Emulsion,  die  durch  Verreiben  der  Testikel  in  Wasser 
bereitet  wurde,  und  injizierte  also  Spermatozoon  und  alle  übrigen  geformten  Ele¬ 
mente;  da  die  Gefahr  einer  septischen  Infektion  nahe  lag,  verwendete  man  später 
statt  der  Emulsion  Extrakte,  die  angeblich  denselben  Erfolg  hatten,  nämlich  auf 
alle  spezifisch  männlichen  Eigenschaften  zu  wirken,  d.  h.  Energie,  Ausdauer,  Ge¬ 
schlechtstrieb  zu  steigern  und  temporäre  Wiederkehr  der  verlorenen  Kraft  zu 
bringen.  Diese  Mitteilungen  des  berühmten  Physiologen  erweckten  ein  außer- 
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ordentliches  Interesse,  bald  aber  auch  Widerspruch  und  später  haben  nüchterne 
Untersuchungen  gezeigt,  daß  der  Testikelsaft  nicht  das  gesuchte  Lebenselexir  ist. 
Damit  ist  nicht  ausgeschlossen,  daß  die  Testikel,  abgesehen  von  der  Erzeugung 
der  für  die  Fortpflanzung  notwendigen  Sekrete,  auch  andere  Produkte  von 
physiologischer  Bedeutung  hervorbringen  können  (vgl.  die  Folgen  der  Kastration, 
der  HodeneinpflanzLing  bei  kastrierten  Menschen  oder  Tieren  und  die  Stein  ach - 
sehen  Untersuchungen). 

Im  Anschluß  an  die  Testikelsafttherapie  entwickelte  Browu-Sequard  die 
Lehre  von  der  doppelten  Sekretion  der  Drüsen,  einer  äußeren,  die  ihren  Abfluß 
durch  die  Ausführuugsgänge  findet  und  deren  liolle  meist  klar  zutage  liegt,  und 
einer  inneren  Sekretion^  die  in  geschlossenen  Organen  vor  sich  gehen  kann  und 
deren  Produkte,  von  dem  englischen  Physiologen  Starling  Hor?none  [oQfjLau)  = 
ich  sporne  an)  genannt,  ins  Blut  übergehen,  wo  sie  wichtige,  oft  wenig  bekannte 
Funktionen  übernehmen.  Auf  diese  Lehre  stützt  sich  die  sogenannte  Opotherapie 
[dno'c  ==  Saft),  Hormontherapie  oder  Organtherapie.  Eigentlich  geht  der  Anfang 
dieser  Therapie  sehr  weit  zurück.  Uralte  Anschauungen,  daß  bestimmte  Wir¬ 
kungen  oder  Eigenschaften  an  bestimmten  Organen  haften  und  durch  Verzehren 
dieser  Organe  erworben  werden  können,  haben  sich  durch  die  Zeiten  bei  allen 
Volksstämmen  erhalten  und  finden  sich  bei  wilden  Völkern  in  der  Sitte,  das 
Herz  des  gefallenen  Feindes  zu  essen,  um  damit  seinen  Mut  zu  erben,  wieder. 
Nachdem  sie  während  vieler  Jahrhunderte  von  der  wissenschaftlichen  Medizin 
aufgegeben  worden  war,  kehrt  die  Organtherapie  jetzt  in  rationeller  Form 
zurück,  eine  Penaissance,  der  wir  in  dem  Jodothyrin  der  Schilddrüse,  dem 
Adrenalin  der  Nebennieren  und  den  Hypophysenpräparaten  sehr  wertvolle  Heil¬ 
mittel  verdanken. 

Die  innere  Sekretion  gehört  jetzt  zu  den  am  eifrigsten  bearbeiteten  Gebieten 
der  Physiologie,  nnd  es  werden  auch  viele  Versuche  einer  therapeutischen  Ver¬ 
wertung  gemacht.  Die  folgenden  sollen  genannt  werden: 

Nach  Zülzer  bildet  sich  während  der  Verdauung  in  der  Magenschleimhaut 
ein  Hormon,  das  in  der  Milz  aufgespeichert  wird  und  vermittelst  Kochsalz¬ 
lösung  daraus  extrahiert  werden  kann.  Das  Präparat,  das  Hormonal  genannt 
wird,  hat,  wie  mehrere  Beobachter  bestätigen,  nicht  selten  die  Wirkung,  daß 
eine  einzige  subkutane  Injektion  für  längere  Zeit,  z.  ß.  einige  Monate,  eine 
normale  Abführung  in  Gang  bringt.  Es  wird  auch  bei  postoperativer  Darm¬ 
lähmung  gebraucht.  Nach  intravenöser  Injektion  hat  man  gefährliches  Sinken  des 
Blutdrucks  beobachtet.  Dosen:  Subkutan  oder  intramuskulär  20  ccm -j- 2  Eßlöffel 
OL  Ricini. 

Auch  den  Ovarien  wird  eine  innere  Sekretion  zugeschrieben,  die  u.  a. 
ßrunstsymptome  hervorruft.  Ovarialsubstanz  oder  Extrakte  werden  gegen  die 
Beschwerden  des  Klimakteriums  und  die  Ausfallserscheinungen  nach  Exstirpation 
von  Uterus  und  Ovarien  empfohlen.  Die  Resultate  sind  unsicher.  Präparate: 
Eine  ganze  Anzahl  verschiedener  Fabriken  vertreiben  Tabletten,  aus  Schweins¬ 
oder  Rindereierstöcken  bereitet;  davon  1 — 3  Stück  dreimal  tägl. 

Das  von  Ton  io  dargestellte,  in  Kochers  Klinik  ausprobierte  lokale  blut¬ 
stillende  Mittel  Koagulen  soll  gerinnungsbefördernde  Substanzen  aus  Tierblut 
enthalten.  Es  ist  ein  körniges,  süßschmeckendes  Pulver,  das  in  lOproz.  Lösung 
angewandt  wird;  es  wird  durch  Erhitzung  im  Wasserbad  sterilisiert.  Außer  in 
der  allgemeinen  chirurgischen  Praxis  ist  es  auch  auf  Schleimhäuten  (Nase, 
Schlund  usw.)  und  bei  Magenblutungen  angewandt  worden :  man  gibt  eine,  Messer¬ 
spitze  in  etwas  Wasser  gelöst  einmal  oder  mehrmals  zu  einer  Zeit,  wo  der  Magen 
möglichst  wenig  Inhalt  hat,  z.  B.  gleich  nach  erfolgtem  Erbrechen  oder  nach 
Spülung  mit  eiskaltem  Wasser. 
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Eine  Menge  anderer  Präparate,  die  feilgeboten  werden,  sind  nichts  als 
kritiklose  Quacksalbereien.  Allerlei  mystische  Vorstellungen  sind  durch  die 
Organtherapie  aufs  neue  zum  Leben  erweckt  worden,  und  rührige  Fabrikanten 
kommen  bereitwillig  jedem  Verlangen  nach  einem  spezifischen  Heilmittel  entgegen. 
So  stehen  zur  Verfügung:  Cerebrin  gegen  Gehirnkrankheiten,  Pulmonin  gegen 
Pneumonie  und  Tuberkulose,  Oculin  gegen  Augenkrankheiten,  Prostatin  gegen 
Prostatahypertrophie,  Nierentabletten  gegen  Nephritis  usw.;  eine  Kritik  dieser 
Absurditäten  ist  überflüssig. 


22.  Bromide. 

Schon  wenige  Jahre,  nachdem  Ealard  in  Montpellier  das  Brom 
im  Wasser*  des  Mittelländischen  Meeres  entdeckt  hatte  (182G),  wurde 
das  Bromkalium  als  Arzneimittel  in  Gebrauch  genommen.  Wegen  der 
Verwandtschaft  des  neuen  Elementes  mit  dem  Jod  setzte  man  beim 
Bromkalium  ähnliche  Wirkungen  wie  beim  Jodkalium  voraus  und 
gab  es  bei  Drüsenschwellungen,  Syphilis  und  Struma  in  Mengen  bis 
zu  30  g  täglich.  Die  Erwartung,  daß  es  heilend  auf  diese  Erkran¬ 
kungen  wirke,  erfüllte  sich  nicht,  dafür  offenbarte  das  Salz  jedoch 
bei  Darreichung  großer  Dosen  aufs  deutlichste  eigenartige  narkotische 
Wirkungen,  die  ihm  später  einen  Platz  unter  den  wichtigsten  Arznei¬ 
mitteln  verschafft  haben. 

Wirkungen.  Die  kleinen  Bromkaliumdosen  von  1 — 2  g,  die  in 
der  Therapie  oft  Vorkommen,  haben  beim  gesunden  Menschen  keine 
merkliche  resorptive  Wirkung.  Größere  Dosen  von  4—8  g  wirken 
narkotisch  und  setzen  die  Reflexerregbarkeit  herab.  Es  stellt  sich 
ein  Gefühl  von  Ruhe  und  Erschlaffung  ein,  Unlust  zu  geistiger  und 
körperlicher  Arbeit,  leichte  Benommenheit  und  Neigung  zu  Schlaf. 
Direkt  hypnotisch,  etwa  wie  Morphin  oder  Chloral,  wirkt  Bromkalium 
nicht;  es  begünstigt  nur  den  Eintritt  des  Schlafes,  indem  es  einen 
Zustand  der  Abstumpfung  schafft,  der  es  verhindert,  daß  die  gewöhn¬ 
lichen  Eindrücke  der  Außenwelt  störend  wirken.  Nach  großen  Dosen 
ist  der  Schlaf  nicht  erfrischend,  sondern  infolge  der  langsamen  Aus¬ 
scheidung  von  Benommenheit  und  Müdigkeit  gefolgt.  Gaben  von 
10 — 15  g  erzeugen  bei  gesunden  erwachsenen  Versuchsindividuen  ein 
Gefühl  von  Druck  und  Wärme  im  Epigastrium,  Salivation  und  leichtes 
IJbelbefinden,  Stirnkopfschmerz,  erschwertes  Auffassen  und  Denken, 
Apathie  und  Gleichgültigkeit  gegen  die  verschiedensten  Eindrücke, 
aber  keinen  Schlaf;  die  Sprache  wird  langsam  und  schleppend,  Worte 
und  Silben  werden  verwechselt  (Binz). 

Alle  diese  Symptome  entspringen  aus  einer  Pierabsetzung  der  Er¬ 
regbarkeit  des  Zentralnervensystems,  speziell  des  Gehirns.  Alber¬ 
to  ui  hat  eine  solche  Wirkung  direkt  demonstriert.  Er  fand  bei  Ver- 
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suchen  an  Hunden,  daß  die  elektrische  Reizung  bestimmter  Teile  der 
Hirnrinde,  die  bei  normalen  Tieren  heftige  epileptische  Anfälle  hervor¬ 
ruft,  nach  mehrvvöchentlicher  Bromkaliumbehandlung  wirkungslos  war 
—  ein  Experiment,  das  seine  Analogie  in  der  Behandlung  der  Epilepsie 
mit  Bromkalium  findet.  Einige  Zeit  nach  dem  Weglassen  des  Brom¬ 
kaliums  —  um  so  später,  je  länger  es  gegeben  worden  war  —  löste 
elektrische  Reizung  wieder  Anfälle  aus.  Eine  langdauernde  Nach¬ 
wirkung  machte  sich  am  stärksten  bei  den  Tieren  geltend,  die  so  lange 
Bromkalium  erhalten  hatten,  daß  sie  anfingen,  „Saturation“  in  Form 
von  etwas  unsicheren  Bewegungen  und  beständiger  Schläfrigkeit  zu 
zeigen.  Auch  die  Reflexerregharheit  des  JRüclcenmarl'S  wird  bei  Tieren 
herabgesetzt,  doch  deutlich  weniger  als  die  des  Gehirns;  daher  lassen 
sich  im  Tierversuche  die  epileptischen  Kampferkrämpfe,  deren  Ur¬ 
sprungsreiz  oberhalb  des  Rückenmarks  angreift,  durch  Bromnatrium 
vollständig  unterdrücken,  aber  nicht  die  vom  Rückenmark  ausgehenden 
Strychninkrämpfe  (Januschke  und  Inaba).  Die  Wirkung  auf  das 
Zentralnervensystem  äußert  sich  ferner  darin,  daß  die  Sensibilität  der 
Schleimhäute  aufgehoben  oder  vermindert  wird,  am  stärksten  und 
frühesten  im  Rachen  und  Kehlkopf,  die  man  berühren  oder  unter¬ 
suchen  kann,  ohne  daß  die  gewöhnlichen  Reflexbewegungen  ausgelöst 
werden.  Dasselbe  läßt  sich  bei  Prüfung  das  Tastsinnes  mit  dem  Weber- 
schen  Zirkel  für  die  Haut  nachweisen,  und  nach  sehr  großen  Dosen 
kann  die  Sensibilität  der  Conjunctiva  und  Cornea  so  stark  herabgesetzt 
sein,  daß  Berührung  keinen  Lidreflex  hervorruft. 

Andere  Wirkungen  sind  nicht  sehr  ausgesprochen.  Das  Herz 
wird  von  den  gewöhnlichen  Dosen  nicht  angegriffen;  nur  nach  be¬ 
sonders  großen  Einzeldosen,  z.  B.  10 — 15  g,  wird  der  Puls  langsam, 
weich  und  der  Rhythmus  unregelmäßig,  die  Temperatur  sinkt  um 
0,5-1,20. 

Vermehrte  Sekretion  von  seiten  verschiedener  Schleimhäute,  u.  a. 
der  Bronchialschleimhaut,  kommt  vor,  aber  nicht  in  dem  Maße  wie 
nach  Jodkalium.  Die  Milchsekretion  nimmt  ab.  Bezüglich  der  Men¬ 
struation  liegen  wechselnde  Angaben  vor;  nach  einigen  wird  die 
Blutung  spärlicher,  nach  andern  reichlicher  und  anhaltender.  Der 
Geschlechtstrieb  wird  abgeschwächt;  hierzu  trägt  sowohl  die  psychische 
Abstumpfung  wie  die  Herabsetzung  der  lokalen  Reflexe  bei. 

Die  Diurese  wird  durch  größere  Dosen  etwas  gesteigert.  In 
manchen  Fällen  hat  man  die  Phosphatmenge  des  Urins  verringert 
gefunden  und  dies  mit  der  herabgesetzten  Tätigkeit  der  an  organisch 
gebundenem  Phosphor  reichen  Gehirnsubstanz  in  Verbindung  gebracht. 

Lokale  Wirkungen  auf  Schleimhäute  hat  Bromkalium  nur  in 
seiner  Eigenschaft  als  leichtlösliches,  wasseranziehendes  Salz.  In  Sub- 
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stanz  oder  zu  konzentrierter  Lösung  bewirkt  es,  wie  das  gewöhnliche 
Kochsalz,  kardialgische  Schmerzen  und  Aufstoßen,  in  sehr  großen  Dosen 
Erbrechen  und  Durchfälle,  bei  gehöriger  Verdünnung  ist  es  dagegen 
indifferent. 

Resorption,  Verteilung  und  Ausscheidung.  Die  Bromide  wer¬ 
den  vom  Verdauungskanal  aus  ebenso  leicht  wie  Jodkalium  resorbiert 
und  kommen  ebenso  rasch  im  Urin  und  Speichel  zum  Vorschein,  aber 
die  vollständige  Ausscheidung  geht  viel  langsamer.  Nach  einer  lang¬ 
dauernden  Bromkaliumkur  vergehen  1 — 2  Monate  oder  vielleicht  noch 
mehr,  bis  der  Urin  bromfrei  ist.  (Bei  einem  Epileptiker,  dem  Cloetta 
und  Wyß  69  g  Bromkalium  in  28  Tagen  gaben,  fanden  sich  die 
letzten  Bromspuren  im  Urin  2  Monate  nach  Abschluß  der  Behandlung.) 
Die  Ursache  für  das  lange-  Verbleiben  im  Organismus  liegt  darin,  daß 
Brom  Chlor  austreibt.  Im  Blut  erfolgt  mit  Chlornatrium  folgende 
Umsetzung:  KBr'-}- NaCl  =  KCl -[- NaBr*  das  gebildete  Chlorkalium 
wird  rasch  ausgeschieden,  das  Brom  wird  dagegen  als  Bromnatrium 
zurückgehalten  und  kann  im  Blutserum  und  in  Sekreten  an  die  Stelle 
von  Chlor  treten.  So  fandNencki,  daß  die  Magensalzsäure  bei  einem 
Hund  während  Bromkaliumgebrauchs  teilweise  von  Bromwasserstolf- 
säure  ersetzt  wurde,  und  daß  der  Magensaft  zuweilen  mehr  von  der 
letzteren  Säure  als  von  der  Salzsäure  enthielt.  Gibt  man  einige 
Wochen,  gleich  große,  d.  h.  äquimolekulare  Mengen  Bromnatrium  und 
Chlornatrium  (2  g  NaBr  entsprechen  ungefähr  1  g  NaCl),  so  wird  im 
Anfang  Brom  zurückgehalten,  aber  nach  einiger  Zeit  tritt  Gleich¬ 
gewicht  ein,  und  der  Bromgehalt  des  Körpers  hält  sich  konstant.  So¬ 
bald  die  Zufuhr  von  Brom  auf  hört,  geht  die  Reaktion  wieder  zurück, 
und  zwar  um  so  schneller,  je  mehr  Chlornatrium  vorhanden  ist*,  bei 
sparsamer  Kochsalzzufuhr  verzögert  sich  dagegen  die  Bromausscheidung. 
Nach  Ellinger s  Versuchen  mit  Bromnatrium  erfolgt  die  Verteilung 
im  Körper  so,  daß  man  die  größte  prozentuale  Brommenge  im  Blut 
findet  und  nur  wenig  im  Gehirn.  Die  Ausscheidung  geschieht  haupt¬ 
sächlich  durch  die  Nieren,  doch  hat  man  auch  in  vielen  andern  Se¬ 
kreten,  in  den  Tränen,  im  Schweiß,  in  Aknepusteln,  in  Milch  und  im 
Harn  Neugeborener,  deren  Mütter  damit  behandelt  waren,  Brom  nach¬ 
gewiesen. 

Vergiftung  (Bromismus).  Akute  Vergiftungen  sind  sehr  selten, 
können  aber  verkommen,  namentlich  wenn  bei  Nierenkrankheiten  die 
Ausscheidung  unvollkommen  ist.  Größere  Bedeutung  hat  die  chro¬ 
nische  Bromkaliumvergiftung ^  die  man  bei  Epileptikern  nach  langem 
Gebrauch  hoher  Bromkaliumdosen  beobachtet,  und  die  sich  entweder 
allmählich  entwickelt  oder  sich  plötzlich,  nachdem  die  Behandlung 
lange  ohne  Nachteile  ertragen  worden  ist,  einstellt.  Als  gewöhn- 
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lichstes  und  fast  immer  frühestes  Symptom  treten  Haidleiden  auf, 
speziell  „Bromakne“,  zerstreute  zuerst  auf  dem  Haarboden  und  im 
Gesicht  erscheinende  Pusteln,  Urticaria  oder  knötchenförmiges  Erythem. 
In  malignen  Fällen  können  die  Pusteln  miteinander  verschmeJzen  und 
den  Ausgangspunkt  für  Ulzerationen  und  phlegmonöse  Entzündung  ab¬ 
geben.  Eine  andere  Reihe  von  Vergiftungssymptomen,  die  sich  regel¬ 
mäßig  bei  langdauernder  energischer  Bromkaliumbehandlung  einstellen, 
sind  psychische  Schtväche,  eine  Weiterentwicklung  des  oben  als  Folge 
einzelner  großer  Dosen  geschilderten  Depressionszustandes;  Gedächtnis¬ 
schwäche,  Apathie,  Stumpfheit;  ferner  verminderter  oder  ganz  er¬ 
loschener  Geschlechtstrieb,  zögernde,  stotternde  Rede,  unsicherer, 
schleppender  Gang,  Intentionstremor,  aufgehobene  Schleimhautreflexe 
und  Somnolenz.  Bei  vorhandener  Bronchitis  verdient  das  Verhalten 
der  Bronchialsekretion  besondere  Aufmerksamkeit,  da  der  Hustenreflex 
stark  herabgesetzt  wird.  In  den  schwersten  Fällen  kommt  es  zu 
Anämie,  Abmagerung  und  Diarrhöen  („Bromkachexie“).  Tödlicher 
Ausgang  unter  Zeichen  von  Herzschwäche,  typhusähnlichen  Darm¬ 
katarrhen  oder  Bronchopneumonie  ist  selten.  In  der  Regel  ver¬ 
schwinden  die  Vergiftungssymptome,  wenn  die  Brombehandlung  aus¬ 
gesetzt  wird  oder  die  Dosen  unter  gleichzeitiger  Kochsalzzufuhr  ver¬ 
kleinert  werden,  aber  die  Erfahrung  hat  gelehrt,  daß  die  geschwächten 
Patienten  eine  Zeitlang  geringe  Widerstandskraft  gegen  interkurrente 
Krankheiten  besitzen. 

Bromu atrium  (mit  77%  Brom)  und  Bromkalium  (mit  66% 
Brom)  haben  in  praxi  die  gleichen  sedativen  Wirkungen  und  erzeugen 
bei  dauerndem  Gebrauch  dieselben  Vergiftungssymptome.  Brom- 
ammonium  (mit  81,7  %  Brom)  gilt  für  das  kräftigstwirkende  unter 
den  Alkalibromiden,  ist  dabei  aber  das  wenigst  beständige.  Es  gibt 
am  leichtesten  freies  Brom  ab,  färbt  sich  schon  beim  Liegen  an  der 
Luft  gelb  und  veranlaßt  daher  öfters  dyspeptische  Symptome  und 
Vergiftung. 

Therapeutische  Anwendung.  Bromkalium  wurde  zuerst  im 
Jahre  1853  von  dem  englischen  Arzte  Locock  gegen  Epilepsie 
empfohlen  und  damit  ein  Umsehwung  in  der  Behandlung  dieser  früher 
fast  intraktabeln  Krankheit  geschaffen.  Die  große  Mehrzahl  der  Epi¬ 
leptiker  —  90  bis  95%  —  wird  von  Bromkuren  so  beeinflußt,  daß  die 
Anfälle  entweder  vollständig  auf  hören  oder  jedenfalls  seltner  und 
milder  werden,  und  daß  sie  sich  auch  noch  einige  Zeit  nach  Auf  hören 
der  Behandlung  in  längeren  Pausen  als  früher  einstellen.  Definitive 
Heilung  ist  eine  Ausnahme,  ebenso  das  Ausbleiben  jedes  günstigen 
Einflusses.  Die  antiepileptische  Wirkung  tritt  erst  gleichzeitig  mit* 
beginnenden  Intoxikationssymptomen  auf,  die  andeuten,  daß  der 
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Organismus  mit  Brom  „gesättigt‘‘  ist,  d.  h.  daß  eine  gewisse  Menge 
aufgespeichert  ist.  Dies  geht  anfangs  rasch  —  von  80  g  KBr  schied 
ein  Patient  in  8  Tagen  41  g  aus  und  behielt  den  Rest  im  Körper  — , 
später  langsamer,  bis  Ein-  und  Ausfuhr  sich  die  Wage  halten.  Bei 
gleichbleibender  Bromnatrium-  und  Kochsalzzufuhr  vollzog  sich  die 
Speicherung  in  der  Weise,  daß  Ausfuhr  und  Zufuhr  von  Bromid  nach 
ungefähr  16  Tagen  sich  in  ein  annäherndes  Gleichgewicht  setzten 
(Markw alder).  Der  notwendige  Sättigungsgrad  variiert  in  jedem 
Falle,  und  die  richtigen  Dosen  müssen  daher  für  jeden  Patienten  ex¬ 
perimentell  bestimmt  werden.  Man  bedient  sich  dazu  eines  bestimmten 
Schemas,  von  dem  jedoch  häufig  Abweichungen,  die  durch  individuelle 
Verhältnisse  bedingt  sind,  nötig  sind.  Gewöhnlich  gibt  man  in  der 
1.  Woche  3  g  täglich,  in  der  2.  Woche  4  g  täglich  usw.,  jede  Woche 
um  1  g  täglich  steigend,  bis  man  in  der  8.  Woche  10  g  täglich  er¬ 
reicht  hat.  Ist  es  nötig  und  wird  die  Behandlung  gut  vertragen,  so 
fährt  man  fort,  bis  in  der  13.  Woche  täglich  15  g  erreicht  sind  — 
höhere  Dosen  braucht  man  selten  —  und  geht  darauf  in  derselben 
Weise  wieder  zurück.  Kommen  die  Anfälle  wieder,  so  beginnt  man 
von  neuem. 

Zeigt  es  sich,  daß  geringere  Quantitäten,  z.  B.  5  — 6  g  täglich,  die 
Anfälle  in  Schach  halten,  so  bleibt  man  bei  dieser  oder  einer  wenig 
höheren  Tagesdosis  stehen  und  kann  jahrelang  damit  fortfahren.  Das 
Prinzip  ist  also,  daß  man  den  Patienten  genügend  mit  Brom  gesättigt 
erhält.  Da  die  Aufspeicherung,  wie  oben  erörtert  ist,  in  der  Weise 
vor  sich  geht,  daß  das  Chlornatrium  des  Körpers  teilweise  durch 
Bromnatrium  ersetzt  wird,  so  verstärkt  man  die  Wirkung,  wenn  man 
für  sparsame  Kochsalzzufuhr  sorgt.  Man  wird  dabei  sehr  oft  die  Er¬ 
fahrung  machen,  daß  man  mit  den  Bromdosen,  die  man  ohne  Regelung 
der  Kochsalzzufuhr  des  Patienten  vergebens  angewandt  hat,  die 
günstigste  Wirkung  erreicht.  Die  Intensität  der  Behandlung  richtet 
sich  nach  der  Art,  wie  der  Patient  reagiert,  und  nach  der  Schwere  der 
Krankheit.  Auch  in  den  seltenen  Fällen,  wo  es  nach  einer  einzigen 
Kur  scheint,  als  sei  die  Krankheit  geheilt,  wird  die  Behandlung  in  den 
nächstfolgenden  Jahren  noch  einigemal  wiederholt,  um  Rückfällen  vor- 
zubengen.  Sollten  ernstere  Symptome  von  Bromismus  auftreten,  so 
setzt  man  die  Dosen  schleunigst  herab,  aber  ein  plötzliches  Auf  hören 
ist  soweit  als  möglich  zu  vermeiden,  da  es  dann  rascher  zu  Rezidiven 
kommt.  Leichtere  Intoleranzsymptome,  z.  B.  zerstreute  Aknepusteln, 
machen  ein  Abbrechen  der  Kur  nicht  notwendig.  Bei  älteren  und 
schlecht  genährten  Individuen  können  schon  Tagesdosen  von  4—6  g 
so  starke  Depressionssyraptome  hervorrufen,  daß  die  Behandlung  nicht 
fortgesetzt  werden  kann. 
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Chorea  minor  und  Krämpfe  hei  Kinderei  auf  racliitisclier  oder 
unbekannter  Basis  werden  oft  günstig  durch  Bromkalium  beeinflußt, 
dagegen  erfordern  traumatischer  Tetanus,  8trychninvergiftung  und 
Eklampsie  kräftigere  Mittel,  z.  B.  Chloralhydrat.  Bei  Keuchhusten 
mildert  Bromkalium  die  Heftigkeit  der  Anfälle,  ohne  die  Dauer  der 
Krankheit  abzukürzen.  Bei  Basedowscher  Kranlcheit  werden  Palpita- 
tionen  usw.  gut  gelindert. 

Besonders  häufiir  werden  die  Bromalkalien  bei  Neurasthenie  oder 
Nervosität  gegen  die  verschiedensten  Exzitationssymptome  und  gegen 
Schlaflosigkeit  verordnet  und  sind  bei  diesen  Zuständen  sehr  wertvoll. 
Sie  wirken,  wie  schon  gesagt,  nicht  direkt  hypnotisch,  sondern  be¬ 
ruhigend,  so  daß  der  Eintritt  des  natürlichen  Schlafes  begünstigt  wird. 
Nach  den  Untersuchungen  der  K  r  ä  p  e  1  i  n  sehen  Schule  scheint  es, 

als  dämpften  sie  in  beinahe  spezifischer  Weise  Unlustgefühle,  Ver- 

•  • 

Stimmungen  und  die  daraus  entstehende  psychische  Uberempfindlich¬ 
keit.  Bei  Melancholie  gelingt  es  nach  den  Beobachtungen  von  Ulrich 
durch  3— 5  g  Bromnatrium  pro  Tag  und  kochsalzarme  Kost,  einen  Zu¬ 
stand  von  Euphorie  und  schließlich  Heilung  zu  erzielen. 

Gegen  hartnäckiges  Erbrechen,  sogar  gegen  Hyperemesis  gravi¬ 
darum  sind  größere  Bromkaliumdosen  zuweilen  nützlich,  ebenso  bleibt 
die  Seekrankheit  nicht  selten  aus,  wenn  vor  Beginn  der  Reise  einige 
Tage  hintereinander  4  — 5  g  pro  die  genommen  werden. 

Bei  Bromkaliumvergiftung  läßt  man  den  Patienten  Kochsalz¬ 
wässer  zur  Beförderung  der  Ausscheidung  gebrauchen.  Die  Bromakne 
schwindet  bald,  schwere  Hautaflfektionen  und  psychische  Symptome 
langsam. 

Mehrere  neue  Brompräparate,  die  unten  angeführt  sind,  ent¬ 
sprechen  den  im  vorigen  Kapitel  besprochenen  Jodfettsäuren  und 
bezwecken  entweder,  eine  mehr  anhaltende  Wirkung  auszuüben  oder 
Epilepsie,  Neurasthenie  usw.  mit  geringeren  Brommengen  als  den  in 
den  Bromalkalien  enthaltenen  zu  beeinflussen.  Von  all  diesen  Prä¬ 
paraten  gilt,  daß  man  sie  bei  leichteren  Fällen  versuchen  kann,  bei 
schweren  Fällen  ist  man  auch  jetzt  noch  auf  Bromkalium  oder  Brom¬ 
natrium  angewiesen. 

Präparate  und  Dosen. 

Kalium  bromatum,  Bromkalium,  KBr.  Farblose,  sehr  leicht  in  Wasser 
lösliche  Würfel  von  mildem,  salzartigem  Geschmack.  Innerl.  bei  „Nervosität“ 
1,0  dreimal  tägl.,  häutig  mit  Valeriana:  Kal.  bromat.  20,0,  Infus.  Valerian.  300,0 
dreimal  tägl.  ein  Eßlöffel.  Bei  Epilepsie  in  Lösung  20,0 : 390,0,  in  der  ersten 
Woche  1  Eßlöffel  dreimal  tägl.  nach  dem  Essen,  in  der  zweiten  Woche  4  Eßlöffel 
usw.,  später  konzentriertere  Lösungen,  die  in  Wasser  zu  nehmen  sind,  um  die 
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Magenschleimhaut  zu  schonen.  Für  Säuglinge  0,25—0,5  pro  dosi,  für  ältere  Kinder 
(5—12  Jahre)  bis  3,0— 5,0  tägl. 

Natrium  bromatum,  Bromnatrium,  NaBr,  Weißes,  kristallinisches,  leicht 
lösliches  Pulver,  Innerl.  wie  Bromkalium. 

Ammonium  bromatum^  Bromammoniiim,  NIl4ßr.  Weißes,  kristallinisches, 
leicht  lösliches  Pulver.  Innerl.  in  Dosen  wie  Bromkalium. 

Calcium  hromatum,  Calciumbromid,  CaBr2.  Seidenglänzende  Nadeln  oder 
weiße  amorphe  Massen,  sehr  leicht  löslich  in  Wasser  mit  bitterem  Geschmack. 
Beabsichtigt  die  Wirkungen  von  Calcium  (siehe  S.  390)  und  Brom  auf  das  Nerven¬ 
system  zu  vereinigen  und  wird  bei  Tetanie  und  Laryngospasmus  bei  Kindern 
empfohlen.  Innerl.  2,0  tägl. 

Sedobrolum,  wasserlösliche  Würfel.  1  Würfel,  der  1,1  NaBr.,  0,1  NaCl  und 
0,8  pflanzlicher  ExtraktivstotFe  enthält,  gibt,  in  100,0  Wasser  aufgelöst,  eine 
bouHlonartig  schmeckende  Suppe.  Die  Absicht  des  Präparates  ist,  bei  der 
Epilepsiebehandlung  einen  Teil  des  Kochsalzes  der  Nahrung  durch  Bromsalz  als 
Würzstoff*  zu  ersetzen. 

Bromi'pinum ,  gelbes  01,  10 'Vc  und  33,3 o/q  Brom  enthaltend.  Innerl.  bei  Epi¬ 
lepsie  tägl.  3 — 8  Teelöffel  lOproz.  Bromipin  (1  Teelöffel  =  0,5  KBr),  von  dem  stärkeren 
Präparat  entsprechend  kleinere  Dosen.  Es  wird  resorbiert  und  als  Bromfett  in 
den  Muskeln,  der  Leber,  dem  Knochenmark  und  dem  subkutanen  Gewebe  ab¬ 
gelagert,  wo  es  nach  und  nach  gespalten  wird.  Da  dies  nur  langsam  vor  sich 
geht,  wird  das  Brom  wahrscheinlich  längere  Zeit  im  Organismus  zurückgehalten, 
als  wenn  es  an  Alkalimetalle  gebunden  gegeben  wird. 

Sabrominum,  dibrombehensaures  Calcium,  dem  Sajodin  analoges  Präparat; 
die  Wirkung  soll  nicht  so  rasch  eintreten,  aber  protrahierter  sein,  als  die  des 
Bromkalium.  Innerl.  1,0 — 2,0  dreimal  tägl.  nach  dem  Essen. 

Zebromalum ,  Dibromzimtsäureäthyl ester,  enthält  48o/o  Brom.  In  Tabletten 
zu  1  g  im  Handel.  Innerl.  bei  Epilepsie  in  ernsteren  Fällen  bis  7  Tabletten  tägl., 
in  leichteren  Fällen  weniger. 

Bromocollum,  Bromtanninverbindung  mit  etwa  20 o/o  Brom;  feines,  braunes,  in 
heißem  Wasser  lösliches  Pulver.  Innerl.  bei  Epilepsie  1,0— 5,0  pro  dosi,  bis  zu 
30,0  pro  die,  äußerl.  als  10— 20proz.  Salbe  oder  lOproz.  Lösung  gegen  Hautjucken. 

Bromalinum,  Hexamethylentetraminbromälhylat,  (COH2)6N4  C2H5Br.  Farb¬ 
lose  Blättchen  oder  kristallinisches  Pulver,  leicht  in  Wasser  löslich.  Innerl.  wie 
die  Alkalibromide  bei  Epilepsie  und  Neurasthenie,  1,0  mehrmals  tägl. 

Bromalbacid  mit  ßo/g  und  Bromglidine  mit  lOo/oBrom  sind  beides  schwach 
wirkende  Eiweißpräparate.  Innerl.  einige  Gramm  tägl. 


23.  Gruppe  des  Sauerstoffs  (Oxydationsmittel). 

Der  reine  Sauerstoflp  unterscheidet  sich  in  seiner  Wirkung  auf  die 
Atmung  nur  wenig  von  der  Luft.  Bei  der  gewöhnlichen  Atmung  wird 
nahezu  alles  Hämoglobin,  das  die  Lunge  passiert,  gesättigt,  und  mehr 
Sauerstoff  vermag  der  Blutfarbstoff  sich  nicht  anzueignen,  da  die  Auf¬ 
nahme  eine  chemische  Reaktion  ist,  die  nach  bestimmten  Mengenver¬ 
hältnissen  vor  sich  geht.  Nur  die  kleine  Quantität,  die  nicht  chemisch 
gebunden,  sondern  im  Blut  gelöst  ist,  ist  direkt  vom  Druck  abhängig 
und  wird  also  etwas  zunehmen,  wenn  die  Atmung  in  einer  Sauerstoff¬ 
atmosphäre  anstatt  in  der  Luft,  wo  der  Sauerstoff  nur  einen  Parti ar- 
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druck  ausübt,  vor  sich  geht.  Dieser  kleine  Zuwachs  ist  indessen,  da 
der  Sauerstoff  nur  wenig  im  Wasser  (Blutserum)  löslich  ist,  so  unbe¬ 
deutend,  daß  die  SauerstofFmenge  des  Blutes  in  keinem  nennens¬ 
werten  Grade  durch  Sauerstoffinhalationen  erhöht  werden  kann.  Nach¬ 
dem  dies  auch  durch  Tierexperimente  bestätigt  worden  ist,  kann  man 
die  früher  oft  gemachten  Versuche,  Krankheiten,  bei  denen  man  eine 
Verminderung  der  Oxydation  vermutete,  mit  Sauerstoffeinatmung  zu 
behandeln,  als  erledigt  betrachten. 

Anders  liegen  die  Verhältnisse  bei  pathologischen  Zuständen,  wo 
das  Hämoglobin  des  Blutes  nicht  mit  Sauerstoff  gesättigt  wdrd,  und 
gleichzeitig  Kohlensäure  in  abnormer  Menge  aufgehäuft  wird.  Dies 
kann  stattfinden,  wenn  die  eingeatmete  Luftmenge  durch  Infiltration 
oder  Kompression  der  Lungen  vermindert  wird,  oder  bei  Behinderung 
der  Bespirationsbew’^egungen.  Bei  solchen  Zuständen  bringen  Sauer¬ 
stoffinhalationen  oft  Cyanose  und  Dyspnoe  zum  Schwinden,  die  an¬ 
gestrengte  Atmung  beruhigt  sich,  und  der  Patient  findet  eine  Linde¬ 
rung,  die  er  außerordentlich  hoch  schätzt,  auch  w^enn  sie  die  Zeit  der 
Inhalation  nicht  lange  überdauert.  Die  gleiche  Linderung  wird  bei 
Dyspnoe  im  Verlauf  von  IlerzTiranIcheiten  erzielt.  Bei  Kolilenoxyd- 
vergiftung  ist  Sauerstoffinhalation  nützlich,  da  das  Kohlenoxyd¬ 
hämoglobin  leichter  dissoziiert  und  das  Blut  also  rascher  gereinigt 
wdrd,  je  sauerstoffreicher  die  Luft  in  den  Lungenalveolen  ist. 

Der  Luftsauerstoff  besteht  aus  Molekülen  von  der  Formel  O2. 
In  diesem  Zustand  ist  er  verhältnismäßig  träge  und  wirkt  bei  ge¬ 
wöhnlicher  Temperatur  nicht  besonders  stark  oxydierend,  da  das 
Molekül  0  =  0  sich  wde  eine  Verbindung  verhält,  deren  beide  Atome 
sich  gegenseitig  binden.  Viele  andere  Verbindungen  geben  leichter 
Sauerstoff  in  „aktiver  Form“  (Atome)  ab.  Dieser  aktive  Sauerstoff 
läßt  sich  nicht  ansammeln  oder  aufheben,  da  er  sofort  in  Og  über¬ 
geht;  man  stellt  sich  vor,  daß  er  nur  im  Augenblick  des  Entstehens, 
„in  statu  nascendi“  existiert,  aber  in  diesem  Zustande  wirkt  er  sehr 
energisch  und  oxydiert  viele  Körper,  die  von  dem  molekularen  Sauer¬ 
stoff  nicht  angegriffen  werden.  Eine  Anzahl  solcher  Verbindungen, 
die  sogenannten  Oxydationsmittel,  werden  in  der  Medizin  benutzt  und 
sollen  unten  besprochen  werden. 

Kaliumpermanganat. 

Kaliumpermanganat  oder  übermangansaures  Kalium,  KMn04, 
wirkt  nicht  als  ganzes  Molekül  antiseptisch,  sondern  infolge  seiner 
Eigenschaft,  an  organische  Substanzen  sehr  leicht  Sauerstoff  abzugeben. 
Dabei  wird  es  selbst  zu  Manganoxyden  reduziert,  die  als  brauner 
Niederschlag  ausgeschieden  werden  (braune  Flecken  in  der  Haut).  Da 
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Kaliumpermanganat  augenblicklicli  von  Eiweiß  reduziert  wird,  kann  es 
nickt  in  die  Tiefe  dringen,  sondern  wirkt  nur  oberfläcklick.  Sekr  un¬ 
beständige  organiscke  Stoffe,  wie  übelriechende  Fäulnisprodukte,  werden 
zuerst  oxydiert;  oft  wirkt  Kaliumpermanganat  daher  mehr  desodorierend 
als  eigentlich  antiseptisch.  Konzentrierte  Lösungen  (auf  Schleimhäuten 
schon  1  proz.  Lösungen)  wirken  auf  epithelentblößte  Stellen  ätzend;  es 

bildet  sich  unter  bedeutenden  Schmerzen  ein  oberflächlicher  schwarzer 

«  • 

Atzschorf.  Die  gesunde  Haut  wird  dagegen  nicht  angegriffen.  Vom 
Verdauungskanal  aus  wird  Kaliumpermanganat  nicht  resorbiert  und 
scheint  nur,  sofern  es  Atzung  hervorruft,  giftig  zu  sein. 

Das  übermangansaure  Kalium  wird  zu  desodorierenden  und  des¬ 
infizierenden  Waschungen  von  unreinen^  übelriechenden  Wunden^  als 
Mundwasser  bei  Foetor  oris,  als  Schnupfpulver  bei  Ozaena,  gegen 
Fußschweiß  und  zu  Spülungen  bei  Fluor  albus  benutzt.  Bei  Gonorrhöe 
wirken  Injektionen  mit  verdünnten  Lösungen  häufig  günstig.  Als 
Antidot  wird  Kaliumpermanganat  bei  Fhosphor-  (Oxydation),  Blau¬ 
säure-  und  Gyanlcaliumvergiftung  (Bildung  von  cyansaurem  Kalium) 
und  bei  Vergiftungen  mit  Opium  und  Morphin,  die  rasch  zu  ungiftigen 
Produkten  oxydiert  werden,  gegeben;  Strychnin  wird  zu  langsam  ver¬ 
ändert.  Ein  Nutzen  ist  natürlich  nur  zu  erwarten,  wenn  die  Gifte 
sich  noch  im  Magen  befinden,  nicht  wenn  sie  schon  resorbiert  sind. 
Bei  Schlangenbiß  sind  rasch  ins  Werk  gesetzte  Injektionen  rings  um 
die  Bißstelle  wirksam;  auch  hier  wird  nur  auf  das  Gift,  das  unmittel¬ 
bar  mit  dem  Oxydationsmittel  in  Berührung  kommt,  ein  Einfluß  aus¬ 
geübt,  nicht  auf  das  resorbierte. 

Wasserstoffsuperoxyd  H2O2. 

Wasserstoffsuperoxyd  ist  in  der  Atmosphäre  vorhanden,  nament¬ 
lich  nach  Gewitter  und  starken  Niederschlägen,  findet  sich  beinahe 
immer  im  Kegen  und  Schnee,  doch  nur  in  einer  Menge  von  0,01 — 1  mg 
pro  Kilo  Luft,  und  entsteht  bei  vielen  Oxydationsprozessen,  wenn 
Wasser  zugegen  ist.  Es  zerfällt  außerordentlich  leicht  in  Wasser 
und  Sauerstoff.  Hervorgerufen  wird  die  Spaltung  durch  viele  an¬ 
organische  wie  Fermente  wirkende  Körper,  z.  B.  fein  verteiltes  Platin, 
Gold,  Silber  usw.,  scheinbar  ohne  daß  sich  diese  dabei  verändern 
(„Katalyse“,  „Kontaktwirkung“)  und  ebenso  durch  die  verschiedensten, 
Fermente  oder  Enzyme  enthaltenden  organischen  Substanzen  (Eiter, 
Blut,  Infusorien,  Bakterien,  Hefe  usw.),  die  augenblicklich  eine 
wässerige  Lösung  von  Wasserstoffsuperoxyd  zum  Aufschäumen  (in¬ 
folge  der  Sauerstoff entwicklung)  bringen.  Der  naszierende  Sauerstoff 
macht  das  Wasserstoffsuperoxyd  zu  einem  Antiseptikum,  das  sich 
fast  mit  dem  Sublimat  messen  kann.  Trotz  seiner  kräftigen  Wirkung 
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wird  es  doch  in  der  Chirurgie  nicht  viel  angewandt;  die  Wirkung 
dauert  nur  die  wenigen  Augenblicke,  in  denen  der  Sauerstoff  in 
aktiver  Form  zugegen  ist,  und  endlich  ist  es  eine  notwendige  Be¬ 
dingung,  daß  das  entwickelte  Gas  freien  Abzug  hat.  Injiziert  man 
einem  Versuchstier  Wasserstoffsuperoxyd  ins  Blut,  so  kommt  es  infolge 
der  Sauerstoffentwicklung  zu  Gasembolien  und  sofortigem  Tod.  Ein 
plötzlicher,  bei  Ausspülung  eines  Empyems  mit  Wasserstoffsuperoxyd 
erfolgter  Todesfall  spricht  dafür,  daß  dasselbe  sich  auch  bei  Anwendung 
in  geschlossenen  Hohlräumen  ereignen  kann  (im  genannten  Fall  fand 
man  Gasblasen  in  Hirnarterien).  In  andern  Fällen  hat  man  offenbar 
aus  der  gleichen  Ursache  Hemiplegie  gesehen.  Wasserstoffsuperoxyd 
darf  auch  nicht  in  die  Gewebe,  z.  B.  subkutan,  injiziert  werden,  da  die 
explosive  Gasentwicklung  Gangrän  bewirken  kann.  Dagegen  ist  es 
ganz  zweckmäßig  als  Mund-  und  Gurgelovasser ,  zu  Umschlägen  auf 
gangränöse  oder  stinkende  Wunden  und  als  Desodorans  bei  übel¬ 
riechendem  Ausfluß,  z.  B.  auf  Tampons  bei  Carcinoma  uteri.  In  der 
Technik  wird  es  viel  als  Bleichmittel  gebraucht.  Mit  Harnstoff  gibt 
Wasserstoffsuperoxyd  eine  feste,  kristallinische  Verbindung,  die  35*^/o 
H2O2  enthält  und  in  Pulver-  oder  Stäbchenform  zur  Behandlung  von 
Fisteln  und  Wunden  benutzt  wird. 

Wasserstoffsuperoxyd  ist  als  Konservierungsmittel  für  Milch  vor¬ 
geschlagen,  aber  wieder  verworfen  worden.  Man  erreicht,  daß  die 
Milch  sich  selbst  in  der  Sommerwärme  eine  Zeitlang  hält,  ohne  sauer 
zu  werden,  aber  gleichzeitig  werden  ihre  natürlichen  Enzyme  vernichtet 
und  vielleicht  auch  Vitamine,  die  von  großer  Bedeutung  sind. 

Ozon. 

In  der  Atmosphäre  kommt  außer  Og  noch  eine  polymere  Form 
des  Sauerstoffs,  O3,  wegen  ihres  Geruches  Ozon  genannt,  vor.  Ozon 
bildet  sich  ungefähr  unter  denselben  Bedingungen  wie  Wasserstoff¬ 
superoxyd.  Es  ist  das  stärkste  von  allen  Oxydationsmitteln,  gibt 
noch  leichter  O  ab  als  Wasserstoffsuperoxyd  und  geht  dabei  in  ge¬ 
wöhnlichen  Sauerstoff  über.  Es  oxydiert  bei  gewöhnlicher  Temperatur 
viele  Körper,  die  vom  gewöhnlichen  Sauerstoff  erst  bei  Erhitzung 
angegriffen  werden,  und  reizt  bei  Einatmung  die  Schleimhaut  der 
Luftwege.  In  medizinischer  Hinsicht  hat  Ozon  wenig  Interesse.  Die 
„ozonreiche  Luft“  der  Kurorte,  die  jedes  Jahr  angepriesen  wird, 
existiert  nicht.  Die  Spuren  —  höchstens  einige  Milligramm  in 
50000  1  Luft  — ,  die  vorhanden  sein  können,  sind  ohne  Bedeutung, 
und  auch  wenn  die  Luft  wirklich  ozonreich  wäre,  würde  das  keine 
Sauerstoff bereicherung  des  Blutes  zur  Folge  haben.  Eine  mehr  oder 
minder  starke  Ozonreaktion  hat  nur  die  indirekte  Bedeutung,  daß  sie 
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bis  zu  einem  gewissen  Grade  als  Indikator  für  die  Reinheit  der  Luft 
dienen  kann.  Enthält  die  Luft  viele  oxydable  Substanzen,  so  ver¬ 
brauchen  diese  das  Ozon,  das  darum  in  größern  Städten  verschwindet. 
Das  als  Antiseptikum  angepriesene  „Ozonwasser“  ist  ebenfalls  eine 
Illusion,  denn  Ozon  ist  fast  unlöslich  in  Wasser  und  geht  darin  bald 
in  gewöhnlichen  Sauerstoff  über. 

Präparate. 

Kalium  permanganicum,  übermangansaures  Kalium,  Kaliumpermanganat, 
KMn04.  Dunkelviolette,  stahlblau  glänzende  Prismen,  in  16  Teilen  Wasser  löslich. 
Außerl.  zu  Waschungen  und  zur  Desinfektion  i/jo — Iproz.  Lösung;  die  braunen 
Flecken  lassen  sich  mit  verdünnten  Säuren,  z.  B.  Essig,  entfernen.  Auf  Schleim¬ 
häuten  immer  sehr  dünne  Lösungen,  zur  Magenspülung  bei  Vergiftungen  1:1000 
bis  1 : 500,  in  der  Urethra  1 : 4000  bis  1 : 1000,  als  Mundwasser  1  Teelöffel  einer 
Iproz.  Lösung  auf  1  Glas  Wasser. 

Hydrogenium  'peroxydatum  solutum,  Sproz.  wässerige  Lösung  von  Wasserstoff¬ 
superoxyd;  1  Vol.  entwickelt  10  Vol.  Sauerstoff.  InnerL  bei  ITy^oeracidität  und 
Magengärung  1  Teelöffel  dreimal  tägl.  Außerl.  als  Antiseptikum  unverdünnt  oder 
mit  Wasser  gemischt.  1 — 2  Teelöffel  auf  ein  Glas  Wasser  als  Mund-  und  Gurgel¬ 
wasser.  Pcrhydrol  ist  ein  (in  der  chemischen  Fabrik  von  Merck  hergestelltes) 
sehr  reines  und  konzentriertes  Präparat,  das  30o/o  H2O2  enthält.  1  Vol.  entwickelt 
100  Vol.  Sauerstoff.  Pergenolum ,  ein  aus  Natriumperborat  und  Natriumbitartrat 
bestehendes  Gemisch,  liefert  bei  Lösung  in  Wasser  Wasserstoffsuperoxyd 
(NaBOa  P  H2O  ==^  NaBOi  -j-  H2O2)  und  Borsäure.  Außerl.  1,0  auf  ein  Glas  Wasser 
als  Mund-  und  Gurgelwasser  bei  Stomatitis^  Angina  u.  dgl.  In  Substanz  oder 
konzentrierter  Lösung  bei  Fluor  albus.  Perhydrit,  Ortizon  und  Hyperol  sind 
Verbindungen  von  Harnstoff-  und  Wasserstoffsuperoxyd.  Pulver  und  Stäbchen 
Anwendung  s.  oben. 

Zincum  peroxydatum,  Zinksuperoxyd,  Ektogan,  Zn02,  gelbes,  unlösliches 
Pulver;  äußert,  als  sauerstoffabgebendes  Antiseptikum,  als  Streupulver  oder  in 
Salbenform.  Alagnesium  peroxydatum,  Magnesiumsuperoxyd,  Hopogan,  Mg02, 
weißes,  unlösliches  Pulver.  Entwickelt  in  Berührung  mit  Säuren  (im  Magen) 
Sauerstoff  und  ist  innerl.  bei  Super aeiditätsheschwer den,  als  Antiseptikum  bei 
Diarrhöe  und  als  inneres  Oxydationsmittel  bei  Diabetes  (irrationell)  versucht 
worden;  0,25  3 — 4  mal  tägl.  in  Pastillen  oder  Kapseln. 

Anhang.  Tierkohle. 

Mischt  man  eine  Suspension  fein  verteilter  Körper,  z.  B.  Bolus, 
Talk  oder  Kohle,  mit  Lösungen  von  Sa-lzen,  Farbstoffen,  Alkaloiden, 
Kolloiden  oder  mit  andern  feinen  Suspensionen,  so  entsteht  auf  der 
Oberfläche  all  der  kleinen  Partikeln  eine  Grenzschicht,  wo  die  Kon¬ 
zentration  größer  ist  als  in  dem  umgebenden  Medium.  Diese  physi¬ 
kalische  Fixierung,  die  nach  Du  Bois-Reymond  als  Adsorption  be¬ 
zeichnet  wird,  ist  eine  Oberflächenwirkung  und  daher  besonders  groß, 
wenn  die  Oberfläche  sehr  groß  ist  (also  die  Partikel  sehr  klein  sind) 
oder  wenn  sie  durch  Porosität  vergrößert  wird  (Tierkohle).  Die  Ad¬ 
sorption  kann  sehr  fest  sein  (irreversibel);  wenn  man  z.  B.  eine  Ei- 
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Anhang. 

weißlösuDg-  mit  Koble  schüttelt,  so  belädt  sich  die  Kohle  reichlich 
mit  Eiweiß,  gibt  aber  das  Eiweiß  nicht  an  Wasser  ab.  Obgleich  die 
Adsorption  ein  rein  physikalischer  Prozeß  ist,  kann  sie  doch  von 
chemischen  Veränderungen  begleitet  sein.  Viele  Salze  werden  so 
dissoziert,  daß  das  Filtrat  freie  Säure  enthält,  während  ein  Teil  der 
Base  zurückgehalten  wird.  So  wird  aus  einer  Kupfersulfatlösung  mehr 
Cu  wie  SO4  adsorbiert;  läßt  man  Jodkalium,  durch  ein  Kohlenfilter 
gehen,  so  wird  Jod  zurückgehalten  usw.  In  vielen  Fällen  vermittelt 
der  in  den  Poren  augehäufte  Sauerstoff  auch  Oxydationen,  z.  B.  wird 
Schwefelwasserstoff  zu  schwefliger  Säure  oxydiert  und  Oxalsäure  ver¬ 
brennt  schon  bei  32®  zu  Kohlensäure  und  Wasser.  Kohle  kann  daher, 
obgleich  sie  von  Natur  nicht  sauerstoffhaltig  ist,  als  Sauerstoffträger 
fungieren  und  daher  mit  einem  gewissen  Recht  zu  den  Oxydations¬ 
mitteln  gerechnet  werden.  Trockene,  frisch  ausgeglühte  Kohle  hat 
gleich  dem  Platinschwamm  und  andern  porösen  Körpern  die  Eigen¬ 
schaft,  auch  andere  Gase  in  großer  Menge  zu  adsorbieren  und  in 
ihren  Poren  zu  verdichten.  So  vermag  1  Volum  Kohle  55  Vol. 
Kohlensäure  und  90  Vol.  Ammoniakgas  aufzunehmen.  Faulendes 
Wasser  verliert  Geruch  und  Geschmack,  wenn  es  ein  Kohlenfilter  passiert. 

Wegen  ihres  Vermögens,  PMrbstoffe,  kolloide  Verunreinigungen 
u.  dgl.  zurückzuhalten,  hat  Kohle  lange  Zeit  in  der  chemischen  In¬ 
dustrie  bei  Reinigungsprozessen  viel  Anwendung  gefunden.  In  der 
Medizin  wurde  vor  der  modernen  Wundbebandlung  Holzkohle  als 
desodorierendes  Mittel  bei  starTc  sez eruierenden,  iib eiriechenden  Wunden 
angewandt.  Innerlich  wurde  sie  gegen  Meteorismus  gegeben,  jedoch 
mit  zweifelhaftem  Nutzen,  da  das  Vermögen,  Gase  zu  adsorbieren,  ge¬ 
schwächt  wird,  wenn  die  Kohle  feucht  wird.  In  der  letzten  Zeit  hat 
die  interne  Kohlebehandlung  neues  Terrain  gewonnen  durch  eingehende 
Untersuchungen  von  Wiechowski,  der  gezeigt  bat,  daß  gut  zubereitete 
Tierkohle  sich  durch  ein  weit  größeres  Adsorptionsvermögen  aus¬ 
zeichnet  als  die  bisher  gebrauchte,  in  den  Pharmakopöen  offizinelle 
Holzkohle,  und  in  vielen  Fällen  vortreffliche  Dienste  leisten  kann. 
Bei  experimentellen  Vergiftungen  bei  Tieren  (Phenol-,  Strychnin-, 
Phosphor-,  Pilzvergiftungen)  fand  man,  das  Vergiftungssymptome  aus¬ 
blieben  oder  nur  in  leichtem  Grade  auftraten,  wenn  Tierkohle  gegeben 
wurde,  und  spätere  klinische  Erfahrungen  bestätigen  den  Nutzen  der 
Behandlung.  Doch  muß  daran  erinnert  werden,  daß  der  Entgiftungs¬ 
vorgang  nur  in  einer  hochgradigen  Verzögerung  der  Resorption  be¬ 
steht  und  daß  das  Gift  während  der  langdauernden  Passage  durch  den 
Darm  wieder  frei  werden  kann:  man  gibt  daher  auch  ein  Abführmittel, 
am  besten  die  laxierenden  Salze  oder  Bitterwässer.  Es  wird  auch  über 
sehr  gute  Resultate  bei  Sommerdiarrhoen,  Brechdurchfällen  Meiner 
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Kinder,  Ruhr  und  selbst  bei  Cholera  berichtet.  Die  Wirkung  beruht 
wahrscheinlich  teilweise  darauf,  daß  die  Mikroorganismen  an  die  Kohle 
fixiert  werden,  teils  darauf,  daß  die  kolloiden  Bakteriengifte  noch 
besser  gebunden  werden  als  die  gewöhnlichen  kristalloiden  Gifte  (Alka¬ 
loide,  Metallsalze  usw.).  Versuche  von  Wiechowski  und  Starken¬ 
stein  mit  Diphtherietoxin  ergaben,  daß  selbst  Zufuhr  der  mehrhundert¬ 
fach  tödlichen  Dosis  an  Tierkohle  gebunden  keinerlei  Vergiftungs¬ 
symptome  hervorruft. 

Präparate. 

Garbo  arnmalis  piirissimus,  innerl.  eßlöffelweise  in  wässriger  Suspension 
Toxodesmin,  besteht  aus  5  Teilen  geprüfter  Tierkohle,  IV2  Teilen  Glaubersalz  und 
2V2  Teilen  Bittersalz.  Im  Handel  in  Päckchen  zu  5  g. 

Garbo  ligni  pulveratiis,  Holzkohle.  Leichtes,  schwarzes  Pulver,  aus  dem 
Holz  von  Laubbäumen  bereitet,  hinerl,  ein  Teelöffel  bis  Kinderlöffel. 

Bolus  a’ba,  Argilla,  weißer  Ton,  entsteht  durch  Verwitterung  von  Feldspat 
und  besteht  hauptsächlich  aus  Aluminiumsilikat.  Weißliches  Pulver,  das  sich 
fettig  antÜhlt  und  wie  der  gewöhnliche  Lehm  mit  Wasser  eine  plastische  Masse 
(Pilleukonstituens)  gibt.  Wirkt  als  feines  Pulver  ,  deckend,  adstringierend  und 
absorbierend  und  wird  in  neuester  Zeit  äußerl.  zu  Umschlägen  bei  Kheumatimus 
u.  dgl.  verwendet,  ferner  nach  sorgfältiger  Sterilisation  (Tetanusinfektion)  als  ad¬ 
stringierendes  Wundmittel,  in  der  Vagina  bei  Fluor  albus.  Innerl.  in  großen 
Dosen  (50— 100  g  in  Wasser  verrührt)  bei  Diarrhöe,  Ruhr  und  Cholera. 

Auch  Talcum  oder  Talk,  ein  Magnesiumsilikat,  bildet  ein  feines,  fettiges 
Pulver;  es  wird  zur  Konspergierung  von  Pillen  und  als  indifferentes  Streupulver 
äußerl.  bei  Exkoriationen  u,  dgl.  benutzt. 


24.  Phosphor. 

Phosphor  kommt  in  zwei  Formen  vor,  nämlicb  als  der  gewöhn¬ 
liche  gelbe  oder  weiße,  flüchtige,  im  Dunkeln  leuchtende  Rhosphor, 
der  sehr  giftig  ist,  und  als  roter  sogenannter  amorpher  Phosphor,  der 
unwirksam  ist.  Dieser  auffallende  Unterschied  zwischen  den  beiden 
Modifikationen  desselben  Grundstofi’s  hat  seine  Ursache  darin,  daß 
der  rote  Phosphor  weder  flüchtig  noch  löslich  ist  und  also  der  zur 
Wirksamkeit  notwendigen  Bedingungen  ermangelt. 

Wirkung  kleiner  Phosphormengen.  Die  wichtigste,  sicher  be 
obachtete  Wirkung  minimaler,  lange  Zeit  hindurch  genommener  Phos¬ 
phormengen  ist  ein  eigentümlicher,  von  W  egner  sehr  genau  studierter 
Einfluß  auf  das  Wachstum  der  Knochcnsub stanz:  er  wird  definiert 
als  ein  von  Phosphor  ausgeübter  „formativer  Reiz  für  das  osteogene 
Gewebe^^.  Die  Wirkung  läßt  sich  am  besten  bei  jungen,  noch  nicht 
ausgewachsenen  Tieren  verfolgen.  Gibt  man  z.  B.  jungen  Kaninchen 
einige  Wochen  lang  Vio — %  Phosphor  täglich,  so  bildet  sich, 
speziell  in  den  langen  Röhrenknochen,  kompakte  Knochensubstanz 
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aut  Kosten  des  spongiösen  Gewebes.  Von  den  Epipbysenlinien  aus 
entwickelt  sicli  statt  des  gewöhnlichen  porösen  mit  rotem  Mark  er¬ 
füllten  Knochengewebes  nur  dichte,  harte  Substanz  von  derselben 
Beschaffenheit,  wie  sie  normalerweise  die  äußere  Schale  der  Diaphysen 
bildet.  Auch  der  vom  Periost  neugebildete  Knochen  ist  dichter  als 
normal  und  besitzt  wenig  entwickelte  Haverssche  Kanäle.  Gleich¬ 
zeitig  mit  diesem  Zuwachs  vollzieht  sich  die  physiologische  Resorption 
von  früher  an  den  Epiphysenlinien  abgesetztem  spongiösem  Gewebe, 
so  daß  die  Markhöhle  länger  wird,  und  schließlich  besteht  der  ganze 
Röhrenknochen  fast  nur  aus  kompakter  Substanz.  Nach  Kochmanns 
Analysen  nimmt  die  prozentuale  Kalkmenge  der  Knochensubstanz  zu. 


Fig.  30  u.  31.  Durchschnitt  des  Humerus  vom  Kalb,  links  normal,  rechts 
nach  8  wöchentlicher  Fütterung  mit  kleinen  Dosen  Phosphor.  Die  weiße  Zone 
(=  kompakte  Knochensubstanz)  ist  nach  Phosphorfütterung  viel  breiter.  Schema¬ 
tisch  nach  W egner. 


Die  mikroskopische  Untersuchung  zeigt,  abgesehen  von  dem  engen 
Lumen  der  Knochenkanäle  und  einer  entsprechend  eingeschränkten 
Gefäßentwicklung,  ein  normales  Bild.  Hört  man  bei  Tieren,  die  noch 
lebhaft  wachsen,  von  Zeit  zu  Zeit  mit  der  Phosphorfütterung  auf,  so 
werden  an  den  Epiphysenlinien  abwechselnd  Schichten  von  poröser 
und  kompakter  Substanz  abgesetzt;  letztere  entsprechen  den  Phosphor¬ 
perioden.  Bei  vollentwickelten  Tieren  ist  die  Wirkung  weniger  aus¬ 
geprägt,  doch  nimmt  auch  hier  die  kompakte  Knochenmasse  unver¬ 
hältnismäßig  stark  zu,  die  Lamellen  des  spongiösen  Gewebes  werden 
dicker,  und  bei  Vögeln  kann  die  Markhöhle  sogar  ganz  schwinden, 
so  daß  einzelne  dünne  Röhrenknochen  sich  in  solide  Knochensäulen 
verwandeln.  Außer  diesen  Veränderungen  wird  als  Folge  langan¬ 
haltenden  Gebrauchs  kleiner  Phosphordosen  Proliferation  des  inter- 
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stitiellen  Bindegewebes  in  der  Magenschleimhaut,  der  Leber  und  den 
Nieren  beschrieben.  ' 

Gerade  so  wie  das  tierische  reagiert  das  menschliche  Knochen¬ 
gewebe  auf  Phosphor.  Der  sogenannten  Phosphoriiekrose  liegt  der 
gleiche  Prozeß  zugrunde.  Sind  entblößte  Stellen  des  Alveolarrandes 
lange  Zeit  der  dauernden  Einwirkung  von  Phosphordämpfen  ausgesetzt 
(in  Streichholzfabriken),  so  entsteht  eine  ossifizierende  Periostitis.  Es 
bilden  sich  außen  auf  dem  Alveolarrand  zunächst  poröse,  später  harte 
und  kompakte  Auflagerungen.  Als  sekundäre  AfFektion  tritt  Sup- 
puration  und  Periostablösung  hinzu,  veranlaßt  durch  Infektion,  wozu 
die  reiche  Bakterienflora  der  Mundhöhle  genug  Gelegenheit  bietet. 
Das  Resultat  ist  eine  Nekrose  der  alten  Knochensubstanz,  die  nach 
kürzerer  oder  längerer  Zeit  entweder  in  kleine  Stücke  zerfällt  oder 
zu  einem  zusammenhängenden  Sequester  wird,  während  die  neuge¬ 
bildeten  Osteophyten  als  Sequesterkapsel  fungieren.  Nur  selten  koro;mt 
es  in  diesem  Stadium  zur  Spontanheilung.  In  den  meisten  Fällen 
entwickeln  sich  neue  sekundäre  Nekrosen,  auch  die  Sequesterkapsel 
geht  zugrunde  und  wenn  nicht  beizeiten  eine  operative  Behandlung 
eingreift,  können  große  Teile  des  Ober-  und  Unterkiefers,  meist  des 
letzteren,  verloren  gehen.  Am  häufigsten  scheinen  kariöse  Zähne  den 
Phosphordämpfen  einen  Zugang  zu  öffnen,  aber  auch  bei  Individuen 
mit  gesunden  Zähnen  kann  der  bei  vernachlässigter  Mundpflege  ab¬ 
gesetzte  Zahnstein  das  Zahnfleisch  zurückschieben  und  den  Alveolar¬ 
rand  entblößen.  Die  Nekrose  ist  also  keine  eigentliche  Phosphor¬ 
wirkung,  sondern  tritt  erst  auf,  wenn  Eiterbakterien,  oder  oft  Tuberkel¬ 
bazillen,  hinzukommen;  der  Phosphor  allein  ruft  nur  ossifizierende 
Periostitis  hervor.  , 

Wirkung  großer  Phospkordosen.  —  Die  akute  Phosphor¬ 
vergiftung  ist  dadurch  charakterisiert,  daß  sie  gewöhnlich  in  zwei 
deutlich  getrennte  Abschnitte  zerfällt:  erstens  die  lokale  Wirkung  des 
Giftes  im  Magen  und  dann  - —  nach  einer  beinahe  symptomfreien 
Zwischenperiode  —  die  Folgen  der  Resorption. 

,  Die  Anfangssymptome  sind  nicht  sehr  heftig.  Gewöhnlich  tritt 
nach  Dosen  von  einigen  Zentigramm  Phosphor  erst  nach  I — 2  oder 
mehr  Stunden  ein  leichtes,  allmählich  zunehmendes  Gefühl  von  Wärme 
und  Unbehagen  im  Epigastrium  auf,  dazu  gesellen  sich  später  mäßige 
SchmerzeUj  häufiges  Aufstoßen  und  schließlich  Erbrechen  von  Magen¬ 
inhalt,  der  nach  Knoblauch  riecht  und  im  Dunkeln  leuchtet;  blutig¬ 
schleimige  Durchfälle  können  verkommen,  aber  oft  fehlt  jedes  Zeichen 
einer  stärkeren  Darmreizung.  - 

Hat  das  Erbrechen  den  Magen  genügend  entleert  oder  ist  bei¬ 
zeiten  eine  Magenspülung  vorgenommen  worden,  so  kann  sich  das 
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Ganze  auf  diese  Initialsyniptome  beschränken.  Meist  kommt  es  jedoch 
anders.  Nach  einigen  Tagen  trügerischer  Besserung  • —  seltener  halten 
die  gastro-intestinalen  ^Symptome  ununterbrochen  an  —  tritt  am  2.  und 
5.  Tage  der  Vergiftung  der  patliognostische  IJcterifS  auf.  Haut  und 
Sklera  nehmen  eine  intensiv  gelbe  Färbung  an,  der  Urin  ist  von 
Gallenfarbstoff  dunkel  gefärbt,  die  Leber  ist  empfindlich  und  nimmt 
rasch  an  Umfang  zu,  so  daß  die  Ijeberdämpfung  von  Tag  zu  Tag 
größer  wird;  Leibschmerzen  und  anhaltendes  Erbrechen,  das  die  Er¬ 
nährung  unmöglich  macht,  stellen  sich  jetzt  zum  zweiten  Male  ein. 
Gleichzeitig  verschlechtert  sich  der  Allgemeinzustand:  es  kommt  zu 
Unruhe,  Angstgefühl,  Prostration  und  Muskelschwäche,  schlechter  Herz¬ 
tätigkeit  mit  kleinem,  weichem  Puls,  zu  unregelmäßigem,  oft  hohem 
Fieber^  hämorrhagischer  Diathese  mit  Nasen-,  Darm-  und  Uterus¬ 
blutungen,  Petechien  in  der  Haut  und  bei  bestehender  Schwangerschaft 
oft  zu  Abort.  Als  Symptome  einer  eingreifenden  Stoffwechselstörung 
finden  sich  in  dem  spärlichen  Urin  außer  Gallenfarbstoff,  Eiweiß,  Fett 
und  andere  abnorme  Produkte ;  darüber  unten  mehr.  Im  Laufe  weniger 
Tage  macht  die  Herzschwäche  rasche  Fortschritte,  der  Puls  wird  kaum 
fühlbar,  man  hört  systolische  Nebengeräusche,  die  Dämpfung  nimmt 
an  Breite  zu  (Dilatation),  die  Atmung  wird  frequent  und  angestrengt, 
und  das  Fieber  wird  von  subnormaler  Temperatur  (bis  auf  32^  herab) 
abgelöst.  Das  Bewußtsein  ist  meist  erhalten,  bis  kurz  vorm  Tode  Som¬ 
nolenz  und  Koma  eintritt;  zuweilen  wird  der  Exitus  von  Krämpfen 
eingeleitet. 

Als  Grundlage  aller  hier  aufgezählten  Symptome  läßt  sich  kon¬ 
stant  eine  Reihe  pathologisch-anatomischer  und  chemischer  Verände¬ 
rungen  nachweisen,  die  den  Phosphor  zu  einem  intensiven  Stolfwechsel- 
gift  stempeln. 

Die  Sektion  ergibt  abnormes  Auftreten  von  Fett  in  zahlreichen 
Organen.  In  allen  quergestreiften  jMuskeln,  speziell  im  Herzen,  in 
den  Drüsen  des  Verdauungskanals,  in  den  Nieren,  der  Leber  und 
den  Wänden  der  kleineren  Arterien,  findet  man  die  Zellen  von  Fett¬ 
körnchen  und  großen  Fetttropfen  angefüllt.  Daher  die  klinischen 
Symptome  der  Herzschwäche,  der  Lebervergrößerung,  der  Oligurie, 
des  Erscheinens  von  Fetttropfen  im  Urin  und  der  zahlreichen  durch 
die  Schwäche  der  Gefäßwände  bedingten  Blutungen,  die  um  so  leichter 
auftreten,  als  das  Koagulationsvermögen  des  Blutes  herabgesetzt  oder 
ganz  aufgehoben  ist.  Die  größte  Fettmenge  findet  sich  in  der  Leber, 
die  binnen  wenigen  Tagen  so  an  Umfang  zunehmen  kann,  daß  sie 
einen  großen  Teil  der  Bauchhöhle  ausfüllt.  Ob  das  Fett  an  Ort  und 
Stelle  entstanden  ist  (fettige  Degeneration)  oder  der  Leber  von  anders¬ 
woher  zugeführt  wird,  ist  eine  oft  untersuchte  Frage,  die  jetzt  dahin 

29* 


« 

452  Salze  der  leichten  Metalle,  Alkalien,  Säuren,  Halogene,  Oxydationsmittel  usw. 

ontscliieden  ist,  daß  jedenfalls  die  Hauptmenge  aus  dem  subkutanen 
Fettgewebe  zur  Leber  transportiert  ist.  Der  Fettgehalt  des  gesamten 
Körpers  nimmt  nämlich  nicht  zu,  und  injiziert  man  phosphorvergifteten 
Tieren  eine  fremde  Fettart,  z.  B.  Tran,  unter  die  Haut,  so  findet  sie 
sich  in  der  Leber  wieder.  Ein  anderer  Prozeß,  der  indes  bei  Ver¬ 
giftungen  mit  einer  großen  Einzeldosis  weniger  hervortritt,  als  nach 
solchen  mit  mehreren,  einzeln  nicht  letalen  Dosen,  ist  die  früher  bereits 
erwähnte  Proliferation  des  interstitiellen  Blndegeivehes,  die,  nachdem 
das  Fett  resorbiert  ist,  zu  einer  typischen  Cirrhose  und  Verkleinerung 
des  ursprünglich  stark  vergrößerten  Organs  führt.  Dieselbe  Schrump¬ 
fung  findet  auch  in  den  Nieren  statt;  ebenso  können  die  fettig  dege¬ 
nerierten  Magendrüsen  so  vollständig  durch  Bindegewebe  ersetzt 
werden,  daß  die  Magenschleimhaut  in  eine  fast  glatte  Fläche  ver¬ 
wandelt  wird.  Diese  cirrhotiscJien  Degenerationen^  die  längere  Zeit 
zu  ihrer  Entstehung  brauchen,  werden  selten  beim  Menschen,  der  ge¬ 
wöhnlich  der  Vergiftung  in  einem  früheren  Stadium  erliegt,  beobachtet. 
Die  fettige  Degeneration  der  Muskeln  hinterläßt  in  Fällen,  wo  es 
zur  Heilung  kommt,  langdauernde  Schwäche,  selten  ausgesprochene 
Atrophie. 

Phosphor  bewirkt  ferner  eine  starke  Zunahme  der  Spaltung  oder 
des  Zerfalls  von  Eiweiße  was  sich  in  einer  oft  enormen  Vermehrung 
der  Stichstoffausscheidung  zu  erkennen  gibt. 

Die  Bestimmung  der  einzelnen  stickstoffhaltigen  Bestandteile  des 
Urins  ergibt,  daß  Phosphor  zugleich  den  normalen  AM  au  der  Spaltungs- 
produMe  des  Eiweißes  hemmt.  Die  Harnstoffmenge  nimmt  nämlich 
nicht  proportional  der  Stickstoffausscheidung  zu,  sondern  wird  oft  sogar 
vermindert  und  es  treten  intermediäre  Produkte,  wie  Aminosäuren  und 
peptonähnliche  Körper  auf  Ferner  ist  die  A  mm onialcaus Scheidung 
stark  erhöht;  dies  deutet  auf  eine  abnorme  Säurebildung  im  Blute, 
und  damit  im  Einklang  hat  man  bei  Menschen  und  Tieren  im  Urin 
bedeutende  Milchsäur emeugen  gefunden.  Unter  normalen  Verhältnissen 
verbrennt  diese  Säure  bekanntlich  zu  Kohlensäure  und  Wasser  und 
erscheint  daher  nicht  im  Urin.  Sie  stammt  gleich  dem  manchmal  auf¬ 
tretenden  Zucher  aus  dem  Glykogen,  das  bei  der  Phosphorvergiftung 
beinahe  ganz  aus  der  Leber  verschwindet.  Die  Zunahme  der  Phosphat¬ 
ausscheidung  zeigt  eine  Destruktion  von  Nukleinsubstanzen  (zugrunde 
gegangene  Zellkerne)  oder  von  Lezithin  an;  nach  Angaben  von  Heffter 
verringert  sich  bei  Phosphorvergiftung  der  Lezithinvorrat  der  Leber 
um  etwa  50%.  Die  Harnsäureausscheidung  zeigt  keine  konstante 
Veränderung.  Der  in  allen  ernsteren  Fällen  eintretende  Ikterus  scheint 
nach  Stadelmanns  Untersuchungen  ein  sekundäres  Symptom  zu  sein. 
Die  Ursache  dafür  liegt  darin,  daß  die  fetterfüllten  Leberzellen  die 
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feineren  Gallengänge  zusammendrücken  und  so  den  Abfluß  nach 
dem  Darm  versperren ,  infolgedessen  geht  die  stagnierende  Galle  ins 
Blut  über. 

Über  die  Genesis  des  Eiweißzertalles  bei  der  Phosphorvergiftuug  ist  viel 
diskutiert  worden.  In  neuerer  Zeit  macht  sich  die  Anschauung  geltend,  daß  die 
Ursache  nicht  in  einer  direkten  toxischen  Schädigung  des  Eiweißes  selbst, 
sondern  in  einer  Hemmung  der  intermediären  Kohlehydratsynthese  zu  suchen 
ist.  Diese  äußert  sich  in  dem  Unvermögen  der  Leber,  aus  den  stickstofl’freien, 
zuckerliefernden  Teilen  das  Eiweißmoleküls  Kohlehydrate  zu  bilden.  Dadurch 
dürfte  Kohlehydratmangel  entstehen  und  dem  Körper  Energie  entzogen  werden, 
die  er  wie  bei  Diabetes  durch  eine  Vergrößerung  der  Eiweißzersetzung  zu 
kompensieren  sucht.  Diese  Erklärung  findet  darin  eine  gewichtige  Stütze,  daß 
es  im  Tierexperiment  gelingt,  durch  Zufuhr  reichlicher  Kohlehydratmeugen  die 
Erhöhung  des  Eiweißzerfalles  ganz  oder  nahezu  ganz  aufzuheben.  (Frank  und 
T  saac,  Retti  g.) 

Die  akuten  Phosphorvergiftungen  waren  vor  einigen  Jahrzehnten 
häufig  und  machten  in  manchen  Ländern  eine  sehr  große  Prozentzahl 
von  sämtlichen  tödlichen  Vergiftungen  aus.  Mörner  hat  für  Schweden 
für  die  Periode  von  1872 — 92  eine  Statistik  aufgestellt,  wonach  etw^a 
95  \  der  Fälle  auf  Frauen  im  Alter  von  20 — 30  Jahren  entfielen,  eine 
Tatsache,  die  deutlich  auf  Fruchtabtreibung  als  Motiv  hinweist.  Die 
kleinste  tödliche  Dosis  kann  auf  5—6  Zentigramm  geschätzt  werden, 
aber  schon  1,5  Zentigramm  können  ernste  Symptome  hervorrufen. 
Das  Material  liefern  in  99  von  100  Fällen  die  verwerflichen  Phosphor¬ 
streichhölzer;  da  jedes  von  diesen  (nach  Mörner)  etwa  3  mg  Phosphor 
enthält,  genügen  20  Stück,  um  den  Tod  herbeizuführen. 

Nach  kolossalen  Phosphordosen  nimmt  die  Vergiftung  einen  ganz 
andern  Verlauf,  als  oben  beschrieben.  Injiziert  man  Säugetieren  eine 
hinreichende  Menge  feiner  Phosphoremulsion  ins  Blut,  so  wird  in  ganz 
kurzer  Zeit  das  Herz  gelähmt,  und  es  tritt  Herzstillstand  ein,  ohne 
daß  fettige  Degeneration  nachzuweisen  ist.  Auch  beim  Menschen  kann, 
wenn  die  Dosis  sehr  groß  oder  der  Phosphor  sehr  [fein  verteilt  war 
der  Tod  binnen  einigen  Stunden  unter  Symptomen  von  Herzlähmung 
eintreten. 

Übrigens  scheint  der  Phosphor  keine  spezifischen  Organ  Wirkungen 

zu  haben.  Nerven  und  Muskeln  werden  von  einer  phosphorhaltigen 

*  • 

Salzlösung  nicht  angegriffen.  Uber  das  Verhalten  des  Blutes  lauten 
die  Angaben  verschieden.  Nach  Taussigs  Zählungen  findet  sich  bei 
akuter  Vergiftung  eine  kurze,  aber  bedeutende  Vermehrung  der  roten 
Blutkörperchen.  Das  Knochenmark  wird  bei  der  chronischen  Vergiftung 
erst  hyperämisch,  später  Sitz  einer  gelatinösen  Degeneration,  bei  der 
viele  Markzellen  zugrunde  gehen.  Außerhalb  des  Organismus  wird 
das  Blut  von  Phosphor  kaum  verändert;  die  Ursache,  warum  es  bei 
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der  akuten  Vergiftung  langsam  oder  gar  nicht  koaguliert,  ist  nicht 
bekannt.  Das  Nebennicrenmarlc  phosphorvergifteter  Tiere  zeigt  eine 
sehr  geringe  Chromfärbbarkeit,  produziert  also  w enig  Adrenalin  (Neu¬ 
bauer  und  Porges). 

Phosphor  besitzt  keine  ausgeprägte  lokale  Wirkung;  er  erzeugt 

auf  der  Magen-  und  Darmschleimhaut  nur  etwas  Reizung,  keineswegs 

•  • 

Atzung.  Auf  der  Haut  rufen  Einreibungen  mit  Phosphoröl  nach  den 
Angaben  einzelner  Rötung  und  Brennen,  nach  der  Erfahrung  anderer 
keine  Reaktion  hervor. 

D  as  Schicksal  des  Phosphors  im  Organismus  ist  nur  unvoll¬ 
ständig  bekannt.  Wahrscheinlich  wird  der  größte  Teil  oxydiert,  aber 
auffallend  schwer  und  langsam.  Trotzdem  er  außerhalb  des  Organis¬ 
mus  so  begierig  Sauerstoff  aufnimmt,  scheint  er  eine  Zeitlang  unver¬ 
ändert  in  dem  warmen  arteriellen  Blut  zirkulieren  zu  können.  Nach 
Selmi  finden  sich  in  den  ersten  Tagen  der  akuten  Phosphorvergiftung 
phosphorhaltige,  flüchtige  Basen  im  Urin. 

Therapeutische  Anwendung.  Die  experimentell  erwiesene  Wir¬ 
kung  kleiner  Phosphordosen  auf  das  Knochengewebe  brachte  1883 
Kassowitz  auf  den  Gedanken,  Phosphor  bei  Rachitis  zu  empfehlen. 
Es  wird  angegeben,  daß  Besserung  des  Allgemeinzustandes,  Stehen- 
und  Gehenlernen,  Zahndurchbruch  usw.  so  oft  mit  der  Phosphortherapie 
zusammenfallen,  daß  ein  Zusammenhang  kaum  von  der  Hand  zu  weisen 
ist.  Die  Beurteilung  ist  indes  schwierig,  wenn  Phosphor,  wie  es  oft 
geschieht,  mit  dem  sicher  antirachitisch  wirkenden  Lebertran  zusammen 
gegeben  wird.  Bei  Osteomalacie  wird  über  günstige  Erfolge  mit  lang¬ 
dauernder  Phosphorbehandlung  berichtet.  Bei  langsam  heilenden  Fralc- 
turen  scheint  Phosphor  rationell  zu  sein,  aber  die  Anschauungen  über 
seine  Wirksamkeit  sind  geteilt.  Auch  bei  Leuikämie  und  Rseudoleukämie 
wird  Phosphor  empfohlen. 

Phosphorhaltige  organische  Verbindungen  (Lezithine,  „Protagon“) 
bilden  einen  integrierenden  Bestandteil  der  Gehirn-  und  Nervensubstanz. 
Diese  Tatsache  war  die  Veranlassung,  daß  man  den  Phosphor  früher 
geradezu  als  Universalmittel  bei  allen  möglichen  „funktionellen“  und 
mit  nachweislichen  anatomischen  Veränderungen  verbundenen  Nerven¬ 
krankheiten,  von  der  Epilepsie  bis  zur  Tabes  dorsalis,  versuchte;  die 
Behandlung  liat  keine  deutliche  Wirkung  ergeben. 

In  (Jeu  letzten  Jahren  sind  zahlreiche  therapeutische  Versuche  mit  orga¬ 
nischen  Phospliorverbindungen,  namentlich  mit  den  sogenannten  Leziihincn, 
Ester  von  Cholin  mit  Glyzerinphosphorsäure  und  höheren  Fettsäuren,  angestellt 
worden.  Solche  Verbindungen  kommen  in  verschiedenen  Modifikationen  (d.  h. 
die  Fettsäuren  sind  verschieden)  überall  im  Körper  vor,  besonders  in  großer 
Menge  im  Gehirn,  und  man  nimmt  an,  daß  sie  eine  wichtige  Rolle  beim  Stoff¬ 
wechsel  der  Zellen  spielen,  da  sie,  im  Gegensatz  zu  den  Fettarten,  Wasser  auf- 
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nehmen  können,  in  dem  Lezithin  zu  einer  opalisierenden  Flüssigkeit  aufquillt 
Lezithin  kann,  z.  B.  in  Form  von  Plühnereiern ,  aus  denen  es  in  der  Regel 
gewonnen  wird,  als  ein  phosphorhaltiges  Nahrungsmittel  betrachtet  werden,  ob 
es  aber  im  übrigen  spezifische  Wirkungen  hat,  ist  nicht  genügend  bekannt.  Es 
wird  behauptet,  daß  durch  Zusatz  von  Lezithin  zur  Nahrung  die  Entwicklung 
von  Froscheiern  und  Froschlarven  beschleunigt  und  der  Eiweißansatz  bei  Säug¬ 
lingen  befördert  wird.  Nach  ßain  bewirken  große  Lezithindosen  beim  Kaninchen 
Vermehrung  des  Hämoglobins,  der  roten  Blutkörperchen  und  der  Lymphozyten. 
Es  sei  noch  erwähnt,  daß  von  einigen  dem  Lezithin  stimulierende  Wirkungen  auf 
Herz  und  Nervensystem  zugeschrieben  werden.  Klinisch  ist  es  versucht  worden 
bei  funläioii eilen  und  orgcmischen  'Nervenlirankheiten,  bei  Neurasthenie,  und  bei 
verschiedenen  Schicciche::uständen ,  Anämien  und  Tuherkidose.  Über  den  Nutzen 
des  Mittels  läßt  sich  bisher  schwer  urteilen.  Zahlreiche  Tierversuche  zeigen,  daß 
jedenfalls  der  gesunde  Organismus  überhaupt  keiner  organischen  Phosphor¬ 
verbindung  bedarf,  sondern  diese  aus  anorganischen  Phosphaten  auf  baut. 

Auch  dem  Spaltungsprodukt  des  Lezithins,  der  Oly^erinphosjAiorsäure,  hat 
man  einen  günstigen  Eintiuß  auf  die  Ernährung,  speziell  des  Nervensystems,  zu¬ 
geschrieben,  und  sie  bei  nervösen  De'pressionszuständen ,  bei  Neurasthenie,  die  mit 
Phosphaturie  einhergeht,  bei  chronischer  Jjungentuberkulose,  bei  Chlorose  und  Re¬ 
konvaleszenz  nach  schwächenden  Krankheiten  verordnet.  Der  Wert  der  Behand¬ 
lung  ist  sehr  problematisch,  und  die  in  der  Therapie  benutzte  synthetische 

Glyzerinphosphorsäure  ist  nicht  identisch  mit  der  aus  Lezithin  entstandenen. 

•• 

Ähnliche  Wirkungen  werden  dem  Phytin,  einem  Calcium-Magnesiumdoppelsalz 
der  Inositphosphorsäure,  zugeschrieben,  das  von  Posternak  aus  verschiedenen 
Pflanzensamen  hergestellt  und  als  „phosphorhaltiger  Reservestoflf^^  der  Pflanzen 
bezeichnet  wurde.  Nach  Starkenstein  beeinflußt  das  Phytin,  das  sich  durch 
hohen  Phosphorgehalt  (22,8%)  auszeichnet,  ausschließlich  den  Kalkstoffwechsel. 
Es  wird  bei  Rachitis  und  bei  denselben  Krankheiten  wie  die  obengenannten 
organischen  Phosphorverbindungen  empfohlen. 

Behandlung  der  Phosphorvergiftung.  Die  wichtigste  prophylak¬ 
tische  Maßregel  besteht  in  einem  Verbot  der  veralteten  „Schwefel¬ 
hölzer“,  wie  es  eine  Anzahl  Staaten  bereits  durchgeführt  haben.  Die 
kurative  Behandlung  erfordert  als  erstes  eine  möglichst  rasche  und 
gründliche  Magenspülung,  die  auch  noch  indiziert  ist,  selbst  wenn 
schon  12  Stunden  vergangen  sind,  da  die  Resorption  langsam  erfolgt, 
ln  zweiter  Linie  kommen  Emetika  in  Betracht,  entweder  Apomorphin 
oder  Kupfersulfat  (0,1  — 0,2  aller  10  Minuten  bis  zur  Wirkung),  das 
zugleich  als  chemisches  Antidot  wirkt,  indem  es  den  Phosphor  teils 
oxydiert,  teils  als  unlösliches  Phosphorkupfer  bindet.  In  der  Absicht, 
den  Phosphor  zu  ungiftigen  Phosphorsäuren  zu  oxydieren,  verwendet 
man  auch  Kaliumpermanganat  (1:1000  zur  Magenspülung)  oder  altes 
Terpentinöl  (vgl.  S.  303).  Aus  dem  Darm  ist  das  Gift  durch  rasch¬ 
wirkende  Laxantien  zu  entfernen.  Zu  vermeiden  ist  nur  Ol.  Ricini 
wie  überhaupt  alle  Mittel,  die  Fett  enthalten  (Milch),  weil  sie  den 
Phosphor  auf  lösen.  Der  entwickelten  Vergiftung  steht  man  ziemlich 
machtlos  gegenüber;  empfohlen  werden  Transfusion  (v.  Ziemßen)  und 
Kochsalzinfusion. 
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Präparate  und  Dosen. 

Phos'phorus,  Phosphor.  Gelbe  oder  weiße,  wachsglänzende  Stangen  oder 
Stücke,  unlöslich  in  Wasser,  schwer  löslich  in  Alkohol  und  Äther,  leichter  in 
fetten  und  ätherischen  Ölen;  muß  unter  Wasser  auf  bewahrt  werden,  da  er  sich 
an  der  Luft  rasch  oxydiert.  Innerl.  0,0003 — 0,001.  Bei  Bachitis  in  Lebertran,  weniger 
gut  in  Mandelöl  oder  Olivenöl  gelöst,  0,01:100,0,  zweimal  tägl.  1  Teelöffel.  Bei 

Osteomalacie  0,001  bis  0,004  tägl.  viele  Monate  lang,  ein  Jahr  oder  noch  längere  Zeit. 

•« 

Lecithinum,  gelblichweiße,  wachsartige  Masse,  löslich  in  Alkohol,  Äther  und 
fetten  Ölen.  Imierl.  0,2 — 0,3 — 0,5  tägl.;  subkutan  1 — 3  ccm  von  einer  5proz,  Lösung 
in  Olivenöl;  auch  in  fertigen  Tabletten  zu  0,025.  Zweckmäßig  und  billiger  durch 
ein  oder  mehrere  Eigelb  zu  ersetzen  (E wald-Hef fter). 

Calcium  glycerinophosphoricum  ^  Calciumglycerophosphat,  „Neurosin‘^,  CaCj 
HyPOø.  Weißes,  kristallinisches,  leicht  lösliches  Pulver.  Innerl.  0,2 — 0,5  3 — 4  mal 
tägl.  in  Wasser  oder  Sirup  gelöst.  Siihkutan  0,1 — 0,2  pro  dosi.  Das  entsprechende 
Natriumsalz,  Natrium  g ly cerinophosphorieum,  wird  als  50 proz.  wässerige  Lösung  in 
den  Handel  gebracht;  davon  innerl.  1,0 — 1,5  3  — 4  mal  täglich,  mit  Wasser  verdünnt. 

Phytinum,  weißes,  in  Wasser  lösliches,  geruchloses  Pulver  von  säuerlichem 
Geschmack;  innerl.  0,5  2 — 3 mal  tägl.  in  Kapseln  oder  Tabletten  10  Tage  hinter¬ 
einander,  darauf  eine  Pause.  Fot'tossan  ist  das  vorhergehende  Präparat  mit  Milch¬ 
zucker  gemischt.  Phytinum  liquidum,  für  Kinder  innerl.  5—20  Tropfen  dreimal  tägl. 

Protylinum,  Phosphoreiweißverbindung  mit  2,7%  Phosphor,  gelblichweißes 
in  Wasser  unlösliches  Pulver.  Imierl.  1 — 3  Teelöffel  tägl.  in  Wasser,  Ruppe  od.  dgl. 

25.  Arsen. 

Arsen  gehört  zu  den  sehr  verbreiteten  Grundstoffen.  Es  kommt 
außer  in  den  eigentlichen  Arsenerzen  in  vielen  andern  Mineralien  vor, 
ferner  in  Mineralquellen  und  in  Pflanzen,  die  es  aus  arsenhaltigem 
Erdreich  aufgenommen  haben.  Früher  galt  es  als  ein  dem  tierischen 
Organismus  fremdes  Element,  bis  Gautier  (1899)  es  bei  verschiedenen 
Säugetieren  und  beim  Menschen  als  regelmäßigen  Bestandteil  der 
Glandula  thyreoidea  und  anderer  Organe,  speziell  der  Haut  und  der 
Haare,  fand.  Später  ist  es  von  Bertrand  auch  bei  vielen  Seetieren, 
z.  B.  Seehunden,  Seesternen  und  Meerwalzen,  nachgewiesen  worden: 
auch  in  getrockneten  Fischen  scheint  es  regelmäßig  vorzukommen. 
Ob  die  äußerst  geringeren  Quantitäten,  um  die  es  sich  dabei  handelt 
(Gautier  schätzt  die  gesamte  Arsenmenge  eines  Menschen  auf  0,43  mg, 
wovon  0,17  mg  auf  die  Schilddrüse  kommen),  eine  physiologische  Be¬ 
deutung  haben,  ist  sehr  zweifelhaft.  Vermutlich  muß  das  Vorkommen 
als  eine  von  den  Nahrungsmitteln  oder  bei  den  Seetieren  aus  dem  Meer¬ 
wasser  herrührende  „Verunreinigung“  des  Körpers  betrachtet  werden. 

Alle  anorganischen  Arsenverbindungen  sind  sehr  giftig.  Ob  die 
Wirkung  von  dem  Element  As  selber  oder  von  einer  als  Ion  auf¬ 
tretenden  Sauerstoffverbindung  abhängt,  ist  unbekannt;  das  letztere  ist 
das  wahrscheinlichste.  Die  wichtigsten  Präparate  sind  das  unter  dem 
Namen  Arsenik  bekannte  Anhydrid  der  arsenigen  Säure,  AS2O3  oder 
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AS4O6,  und  das  Arsensäurenanhydrid  AS2O5.  Die  organischen  Ver¬ 
bindungen,  die  das  Arsen  an  Kohlenstoff  gebunden  enthalten,  ver¬ 
halten  sich  etwas  anders  als  die  anorganischen  und  zeigen,  solange  sie 
in  unverändertem  Zustand  im  Körper  vorhanden  sind,  nicht  die  gewöhn¬ 
lichen  Arsen  Wirkungen.  Durch  die  Einführung  des  Salvarsans  in  die 
Therapie  haben  sie  jetzt  an  Interesse  gewonnen  und  sollen  unten  für 
sich  behandelt  werden. 

Anorganische  Arsenverbindungen. 

Von  Interesse  für  die  Therapie  ist  allein  die  Wirkung  kleiner 
Arsendosen.  Beim  gesunden  Menschen  ist  diese  nicht  besonders  deut¬ 
lich  oder  charakteristisch.  Das  Resultat  einer  längeren  Behandlung 
mit  einigen  Milligramm  täglich  ist:  eine  eigentümliche  als  Hunger¬ 
gefühl  aufgefaßte  Empfindung  im  Epigastrium,  erhöhter  Appetit  und 
Durst,  ein  unbestimmter  Eindruck  von  Wohlbefinden  und  Arbeitskraft, 
sowie  Zunahme  des  Körpergewichts.  Die  Magenverdauung  wird  weder 
beschleunigt  noch  verzögert  und  ebensowenig  die  künstliche  Verdauung 
im  Reagenzglas. 

Die  Wirkung  kleiner  Dosen  auf  Tiere  hat  Gies  genau  verfolgt 
indem  er  von  jungen  Kaninchen  desselben  Wurfes  einzelne  mit  Arsenik 
fütterte,  andere  nicht.  Er  fand,  daß  die  Arseniktiere  nach  einigen 
Wochen  ein  bedeutend  größeres  Gewicht,  üppigeres  Aussehen  und 
schöneren  Pelz  hatten  als  die  im  übrigen  unter  genau  denselben  Be¬ 
dingungen  aufgezogenen  Geschwister.  Das  subkutane  und  das  Darm 
und  Nieren  umgebende  Fett  war  mächtig  entwickelt  und  die  Röhren¬ 
knochen  waren  länger  als  bei  den  Kontrolltieren.  Die  Untersuchung 
der  Knochensubstanz  ergab  ähnliche  Veränderungen  wie  die  von 
Wegner  nach  kleinen  Phosphordosen  beschriebenen;  an  den  Epiphysen 
war  eine  Schicht  kompakter  Substanz  abgelagert,  die  bei  den  normalen 
Tieren  völlig  fehlte.  Wenn  Vater  und  Mutter  mit  Arsenik  behandelt 
waren,  wurden  bereits  die  Föten  abnorm  groß,  kamen  aber  sämtlich 
tot  zur  Welt,  vielleicht  weil  ihre  Größe  die  Geburt  verzögerte. 

Große  Dosen  von  Arsenik  oder  anderen  anorganischen  Arsen¬ 
verbindungen  rufen  eine  akute  Vergiftung  hervor,  deren  Geschichte 
weit  zurückgeht.  Im  ^littelalter  und  in  der  Neuzeit  noch  vor  wenigen 
Dezennien  war  Arsenik,  weil  es  keinen  starken,  verdachterregenden 
Geschmack  hat,  das  am  häufigsten  zu  Giftmorden  benutzte  Gift.  Jetzt 
spielt  es  nicht  mehr  diese  hervorragende  Rolle,  da  die  Auswahl  der 
Gifte  größer  ist  und  es  allgemein  bekannt  zu  sein  scheint,  daß  die 
chemische  Untersuchung  fast  immer  die  Todesursache  enthüllt.  Man 
unterscheidet  zwei  Formen  der  akuten  Arsenik  Vergiftung,  die  para¬ 
lytische  und  die  gastro-intestinale\  diese  kommen  teils  rein  vor,  teils 
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gemischt,  so  daß  Symptome,  die  beiden  Formen  angeboren,  beim  selben 
Individuum  auftreten. 

Bei  der  seltneren  paralytischen  Jform,  die  sich  vorzugsweise  ein¬ 
stellt,  wenn  sehr  große  Giftmengen  in  kurzer  Zeit  resorbiert  worden  sind, 
bestehen  die  Symptome  in  allgemeiner  Schwäche,  Angst,  Zittern  und 
schmerzhaften  Zuckungen  in  verschiedenen  Muskelgruppen,  Krämpfen 
und  zuletzt  Delirien,  Bewußtlosigkeit  und  Koma*,  die  Atmung  steht 
früher  still  als  das  Herz  (Asphyxia  arsenicalis).  Der  Tod  tritt  nach 
einer  Stunde  bis  einem  Tage  ein. 

Die  häufigere  gastrO'intestinale  Form  zeigt  ein  ganz  anderes  Bild. 

— 1  Stunde  oder  mehrere  Stunden,  nachdem  das  Gift  genommen 
ist,  stellt  sich  ein  herber  Metallgeschmack,  Trockenheit,  Kratzen  und 
Brennen  im  Rachen  und  längs  der  Speiseröhre  und  bald  darauf  Er¬ 
brechen  ein,  und  zugleich  treten  heftige  Schmerzen  im  Epigastrium 
und  im  ganzen  Unterleib  auf.  Bei  dem  häufigen  und  anhaltenden 
Erbrechen  werden  mit  der  Zeit  gallenfarbige  Massen  zutage  gefördert, 
die  gewöhnlich  Blutstreifen,  aber  nie  größere  Blutmengen  enthalten. 
Meist  nimmt  das  Erbrechen  nach  einigen  Stunden  an  Häufigkeit  ab, 
aber  die  heftigen  Leibschmerzen,  ein  unerträglicher  Durst  und  ein 
zusammenschnürendes  Gefühl  längs  des  Ösophagus  dauern  an,  und 
nach  einem  schwankenden  Zeitraum  (einige  Stunden  bis  1  Tag)  tritt 
das  pathognostische  Symptom  ein,  choleraähnliche  Durchfälle  mit  un¬ 
aufhörlichen,  erst  gallen  farbigen  und  schleimigen,  zuletzt  reiswasser- 

•  • 

ähnlichen  Entleerungen.  Die  Ähnlichkeit  mit  der  Cholera  asiatica  wird 
durch  die  von  dem  großen  Flüssigkeitsverlust  verursachten  Symptome 
der  Austrocknung  des  Körpers  vervollständigt:  herabgesetzte  Urin¬ 
sekretion  oder  Anurie,  verfallenes  Aussehen,  tiefliegende  Augen, 
trockene,  unelastische  Haut  (stehende  Hautfalten),  heisere  Stimme  oder 
Aphonie,  Wadenkrämpfe,  Zyanose.  Bei  Choleraepidemien  kann  die 
Differentialdiagnose  schwierig  sein;  für  Arsenikvergiftung  sprechen  das 
Brennen  im  Schlund,  die  heftigen  Leibschmerzen  und  Tenesmen,  sowie 
das  Auftreten  von  Erbrechen  mehrere  Stunden  vor  den  Durchfällen. 

Die  gastrointestinale  Form  der  Vergiftung  endet  meist  unter  zu¬ 
nehmendem  Kollaps  nach  ein  paar  Tagen,  in  den  akutesten  Fällen 
schon  nach  12 — 18  Stunden  mit  dem  Tode.  Zieht  sich  der  Verlauf 
länger  hin,  so  kommt  oft  am  3. — 4.  Tage  eine  neue,  für  die  Diagnose 
sehr  wertvolle  Symptomreihe  hinzu,  nämlich  Hautaffehtionen,  die  das 
verschiedenste  Aussehen  haben:  Roseola,  Papeln,  Bläschen,  juckende 
Pusteln  oder  begrenzte,  von  Fieber  begleitete  Ödeme,  die  unter  Ab¬ 
schuppung  und  Haarausfall  zurückgehen. 

Die  SeMlon  zeigt  bei  der  paralytischen  Form  keine  typischen  Ver¬ 
änderungen.  Bei  der  gastro-intestinalen  findet  man  die  Magenschleim- 
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haut  injiziert,  geschwollen  und  mit  einem  glasigen,  fadenziehenden 
Schleim  bedeckt,  worin-  oft  Arsenikkristall e  zu  sehen  sind;  im  Fundus 
und  an  der  hinteren  Wand,  namentlich  dort  wo  Arsenikpartikeln 
haften,  sieht  man  hämorrhagische  Entzündung  und  Epitheldefekte, 
aber  keine  tiefere  Atzung.  Tn  der  Bauchhöhle  sind  die  Mesenterial¬ 
gefäße  mit  dunklem,  dickflüssigem  Blut  überfüllt.  13ie  geschwollene 
Darmwand  ist  gerötet  und  die  desquamierte  Schleimhaut  mit  Pseudo¬ 
membranen  bedeckt,  die  aus  abgestoßenen,  durch  ein  koagulierendes 
Transsudat  miteinander  verklebten  Epithelien  bestehen;  der  Darm¬ 
inhalt  ist  von  gleicher  Beschaffenheit  wie  die  reiswasserähnlichen  Ent¬ 
leerungen.  Auch  in  der  Darmschleimhaut  sieht  man  Blutaustritte  und 
selbst  Ulzerationen.  Bei  protrahiertem  Verlauf  findet  sich  fettige  De¬ 
generation  in  den  Intestinaldrüsen,  in  Leber,  Herz  und  Arterien. 

Die  letalen  Arsenilcclosen  beginnen  bei  0,1  g,  doch  können,  wenn 
das  Gift  in  fester  Form  genommen  ist  und  sich  zeitig  Erbrechen  ein¬ 
gestellt  hat,  viel  größere  Dosen  überstanden  werden.  Lösungen  geben 
eine  schlechtere  Prognose,  da  sie  rascher  resorbiert  werden. 

Die  chronische  Arseuikvergiftuiig  kann  ihren  Ausgang  von 
einer  überstandenen  akuten  Vergiftung  nehmen,  meist  aber  ist  sie  die 
Folge  langdauernder  Zufuhr  kleiner  Arsenikmengen.  Solche  werden 
in  Staubform  eingeatmet  in  Schmelzhütten,  in  Zimmern,  worin  arsen¬ 
haltige  Stoffe  und  Tapeten  sind  oder  ausgestopfte  Tiere,  deren  Pelz 
mit  Arsenik  konserviert  ist,  auf  bewahrt  werden.  Oder  sie  werden  mit 
Nahrungs-  und  Genußmitteln  wie  Wein  oder  Bier  aufgenommen.  In 
letzterem  Fall  kann  die  Vergiftung  in  Form  großer  Epidemien  auf- 
treten,  deren  Ursache  erst  spät  entdeckt  wird. 

Auf  ein  großes  Material  gestützt  (400  Fälle,  bei  denen  arsenik¬ 
haltiger  Wein  die  Vergiftungsursache  war),  beschreiben  Brouardel 
und  Pouchet  vier  deutlich  unterschiedene  „Phasen‘^,  in  denen  ver¬ 
schiedene  Organe  angegriffen  werden.  1.  In  der  ersten  Phase  macht 
sich  die  Wirkung  auf  den  Verdauung s kanal  geltend.  Die  Symptome 
erinnern  in  abgeschwächter  Form  an  die  bei  der  akuten  gastro-inte- 
stinalen  Vergiftung:  Anorexie,  häufige  Übelkeit,  Brechneigung,  un¬ 
regelmäßiger  zwischen  Diarrhöe  und  Obstipation  wechselnder  Stuhl¬ 
gang.  Die  in  diesem  Stadium  schwierige  Diagnose  wird  durch  den 
Nachweis  des  Arsens  im  Urin  gesichert.  2.  In  der  zweiten  Phase 
treten  charakteristischere  Schleimhaut-  und  Hautsymptome  auf.  Sehr 
gewöhnlich  ist  eine  trockene  Conjunctivitis  mit  Brennen  und  Eötung 
besonders  am  unteren  Lid  (die  Ursache  ist  wahrscheinlich  mangelhafte 
Tränensekretion),  Trockenheit  in  Nase  und  Rachen,  oder  umgekehrt 
Schnupfen  mit  zähem,  schleimigem  Sekret,  Heiserkeit  und  Bronchial¬ 
katarrh,  bei  der  medizinalen  Vergiftung  sind  dies  meist  die  Anfangs- 
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Symptome.  Die  HautaiFektionen  sind  von  derselben  polymorphen  Art 
wie  bei  der  akuten  Vergiftung;  als  besonders  charakteristisch  werden 
angeführt  Hyperkeratosen  in  der  Hohlhand  und  auf  der  Fußsohle, 
Pigmentierungen  (Arsenmelanose),  die  dadurch  entstehen,  daß  ein 
Spaltungsprodukt  des  Blutfarbstoffes  in  der  Haut  abgelagert  wird,  uud 
Bläschen,  die  wie  beim  Herpes  Zoster  angeordnet  sind,  aber  nur  im 
Gesicht  und  an  den  Extremitäten  verkommen,  nicht  auf  Brust  und 
Rücken.  Auch  Ikterus  und  Leberschwellung  kann  auftreten.  3.  Im 
dritten  Stadium  wird  das  Zentralnervensystem  angegriffen  und  es 
stellen  sich  Sensibilitäts-  und  Motilitätsstörungen  ein.  Oft  bilden  hart¬ 
näckige  Kopfschmerzen,  Abnahme  der  Arbeitskraft  und  Schwächung 
der  geistigen  Fähigkeiten  die  Einleitung.  Angekündigt  durch  Par- 
ästhesien  (Ameisenkriechen),  Anästhesie  oder  Hyperästhesie  tritt  dann 
die  „Paralysis  arsenicalis^^  auf,  motorische  Lähmungen,  die  ihren  Sitz 
sowohl  in  den  oberen  wie  in  den  unteren  Extremitäten  haben  können, 
am  häufigsten  jedoch  die  Streckmuskulatur  des  Fußes  und  die  Waden¬ 
muskulatur  befallen  (im  Gegensatz  zur  Bleilähmung,  deren  Prädilek¬ 
tionsstelle  das  Radialisgebiet  ist);  auch  die  Stimmbänder  können  er¬ 
griffen  werden  (Aphonia  arsenicalis).  Die  Arsenlähmung  kann  mit 
rapider  Muskelatrophie  einhergehen  und  scheint  auf  peripherer  Neuritis 
zu  beruhen.  Der  Geschlechtstrieb  kann  erloschen  (Anaphrodisia  arse¬ 
nicalis)  oder  stark  gesteigert  sein.  Bei  ausgebreiteter  Anästhesie  an 
den  unteren  Extremitäten  wird  der  Gang  schwankend  und  ataktisch 
(Tabes  arsenicalis).  4.  Im  vierten  oder  Endstadium  tritt  nach  wieder¬ 
holten  Anfällen  von  Dyspnoe  der  Tod  unter  Herzlähmung  ein,  oder  er 
wird  durch  Hydrops  und  Marasmus,  die  Folgen  fettiger  Degeneration 
innerer  Organe,  speziell  der  Leber,  der  Nieren  und  des  Herzens, 
herbeigeführt.  —  Nicht  immer  beobachtet  man  indes  die  ganze  Reihen¬ 
folge.  Bei  einer  großen  durch  arsenikhaltiges  Bier  hervorgerufenen 
Massenvergiftung  in  Nordengland  (1900)  trat  die  Krankheit  vorwiegend 
in  der  Form  peripherer  Neuritis  auf,  dazu  scheint  gleichzeitiger  Alkohol¬ 
mißbrauch  zu  disponieren. 

Es  ist  wahrscheinlich,  daß  alle  die  oben  beschriebenen  Symptome 
ihren  gemeinsamen  Ursprung  in  ein  und  derselben  Qrundwirlcung 
haben.  Uber  deren  Natur  hat  man  verschiedene  Theorien  aufgestellt. 

Die  ursprüngliche  Anschauung  betrachtete  das  Arsenik  hauptsäch¬ 
lich  als  ätzendes  Gift  und  die  heftigen  Magen-  und  Darmsymptome 
der  akuten  Vergiftung  als  Folge  einer  lokalen  Wirkung  auf  die  Schleim¬ 
haut,  ähnlich  der,  wie  sie  Mineralsäuren  und  ätzende  Metallsalze  her¬ 
vorbringen.  Diese  Auffassung  ist  jetzt  aus  verschiedenen  Gründen 
aufgegeben.  Allerdings  wirkt  Arsenik  ätzend,  aber  auf  ganz  andere 
Weise  als  die  typischen  Ätzmittel.  Auf  Schleimhäute  und  Wundflächen 
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gebracht,  erzeugt  es  unter  bedeutenden  Schmerzen  Entzündung  und 
schließlich  tiefe  Nekrose,  aber  sehr  langsam,  und  daß  der  Prozeß  von 
andrer  Art  ist,  geht  daraus  hervor,  daß  Arsenik  nicht  wie  Säuren  oder 
Metallsalze  Eiweiß  fällt.  Auch  die  Tatsache,  daß  dieselbe  Gastroenteritis 
auftritt,  wenn  man  Arsenik  subkutan  oder  intravenös  injiziert,  erlaubt 
es  nicht,  die  Magen-Darmsymptome  der  Arsenikvergiftung  als  gewöhn¬ 
liche  Atzung  aufzufassen. 

Eine  neuere  Therapie  stellt  die  Kapillargefüße  als  den  eigent¬ 
lichen  Angriffspunkt  des  Arsens  hin.  Auf  intravenöse  Injektion  von 
Arsenik  folgt  bei  Tieren  in  wenigen  Minuten  ein  starkes  Sinken  des 
Blutdruckes.  Dies  ist  teilweise  bedingt  durch  eine  etwas  geschwächte 
Herzaktion  und  Lähmung  der  Medulla  oblongata,  hauptsächlich  aber 
durch  eine  periphere  Paralyse  der  zum  Splanchnikusgebiet  gehörenden 
Kapillaren  und  kleinsten  Arterien,  die  ihren  Tonus  so  vollständig 
verlieren,  daß  elektrische  Reizung  des  Nervus  splanchnicus  keine  Kon¬ 
traktion  mehr  hervorruft.  Die  Wirkung  erstreckt  sich  wahrscheinlich 
auf  alle  Kapillaren  des  Körpers,  macht  sich  aber  zuerst  und  am 
stärksten  bei  den  leicht  reagierenden  Gefäßen  des  Darmes  geltend; 
hier  treten  Hyperämie  und  Absonderung  eines  koagulierenden  Trans¬ 
sudates  auf,  das  zu  wässerigen  Diarrhöen,  zur  Ablösung  des  Epithels, 
zur  Bildung  von  Pseudomembranen  und  allen  den  übrigen  oben  be¬ 
schriebenen  anatomischen  Veränderungen  führt.  Der  direkte  Kontakt 
der  arsenigen  Säure  mit  der  Schleimhaut  erhöht  die  Intensität  der 
Symptome,  ist  aber  nicht  ihre  erste  Ursache. 

Das  Nervensystem.  Bei  der  gastro-intestinalen  Form  der  Arsenik¬ 
vergiftung  treten  Nervensymptome  wenig  hervor.  Die  Lähmungen  bei 
der  paralytischen  Form  müssen  einer  direkten  Wirkung  auf  das  Zentral- 
neryensystem  zugeschrieben  werden,  wenn  sie  sich  auch  teilweise  durch 
die  Ernährungsstörungen,  die  die  eben  geschilderte  Kapillarwirkung 
im  Gefolge  haben  muß,  erklären  lassen.  Die  bei  der  chronischen  Ver¬ 
giftung  auftretenden  begrenzten  Paralysen  tragen  meist  das  Gepräge 
peripher  neuritischen  Ursprungs  und  die  Nervenstämme  sind  in  vielen 
Fällen  empfindlich;  es  sind  indessen  auch  pathologisch-anatomische 
Veränderungen  des  Rückenmarkes  beschrieben  worden. 

Große  Dosen  schwächen  das  Herz,  aber  seine  Muskulatur  wird 
nicht  vollständig  gelähmt  und  behält  ihre  Erregbarkeit  noch  lange 
nach  dem  Tode.  Bei  letalen  Vergiftungen  hört  die  Atmung  stets 
früher  auf  als  die  Herzbewegungen. 

Ob  ausgesprochene  Wirkungen  auf  das  Blut  vorhanden  sind,  ist 
wenig  bekannt,  obgleich  Arsenik  so  oft  bei  Anämien  angewandt  wird. 

Die  Wirkung  kleiner  Arsenikdosen  auf  den  Stoffwechsel  ist  wenig 
bekannt.  Toxische  Mengen  wirken  in  der  gleichen  Richtung  wie  Phosphor, 


462  Salze  der  leichten  Metalle,  Alkalien,  Säuren,  Halogene,  Oxydationsmittel  usw. 

aber  schwächer;  die  StickstofFausscheidung  nimmt  zu  (Eiweißspaltung), 
und  im  Urin  hat  man  wie  bei  der  Phosphorvergiftung  bedeutende 
Milchsäuremengen  gefunden,  in  einzelnen  Fällen  auch  Zucker. 

Daß  Arsenik  Schleimhäute  langsam  ätzt,  ist  schon  erwähnt  worden. 
Auf  unversehrter,  trockener  Haut  ist  es  ohne  Wirkung;  erst  bei  vor¬ 
handener  Feuchtigkeit  und  sehr  langer  Einwirkung  bilden  sich  eiternde 
Ulzerationen.  Wundflächen  und  lupöse  Hautpartien  werden  langsam 
aber  tief  verätzt.  ^lan  sieht  nach  einigen  Tagen  Löcher,  die  durch 
Brücken  von  widerstandsfähiger  Haut  voneinander  getrennt  sind.  Sub¬ 
kutane  Injektion  von  arsenigsauren  Alkalisalzen  erzeugt  Schmerzen 
und  Infiltration,  seltener  Eiterung.  In  kleinen  Dosen  innerlich  ge¬ 
braucht,  scheint  Arsenik  die  Ernährung  der  Haut  und  die  Entwick¬ 
lung  des  subkutanen  Fettpolsters  zu  befördern. 

Aufnahme  und  Ausscheidung.  Arsenik  wird  in  gelöstem  Zustand 
mit  Leichtigkeit  von  allen  Applikationsstellen  aus,  mit  Ausnahme  der 
unversehrten  Haut,  resorbiert.  Es  wird  in  größter  Menge  in  Leber, 
Milz  und  Nieren  abgelagert,  findet  sich  aber  auch  sonst  in  allen 
Organen,  sogar  in  der  Knochensubstanz,  sowie  in  allen  Sekreten  und 
Exkreten,  u.  a.  in  der  Milch  (letale  Vergiftung  eines  Kindes,  das  von 
seiner  an  akuter  Vergiftung  leidenden  Mutter  gestillt  wurde),  in  der 
Placenta  und  im  Fötus;  nach  Bertrand  enthalten  Hühnereier  stets 
Arsen.  Die  Ausscheidung  erfolgt  hauptsächlich  durch  den  Urin,  der 
noch  mehrere  Monate  nach  stattgefundener  Vergiftung  Arsenreaktion 
geben  kann.  Auch  in  den  Haaren  findet  man  Arsen;  der  Übergang 
findet  zeitlich  später  statt  als  die  Ablagerung  in  den  Organen  der 
Bauchhöhle,  die  Haare  halten  aber  das  Gift  am  längsten  (jahrelang) 
zurück. 

Einen  merkwürdigen  Gegensatz  zu  der  chronischen  Arsenikver¬ 
giftung  bildet  die  viel  besprochene  Ocwchnung,  namentlich  von  Steier- 
marks  berühmten  Arsenikessern  her  bekannt.  Diese  beginnen,  in  der 
Absicht  Ausdauer  in  körperlichen  Strapazen  zu  erlangen,  in  der  Jugend 
mit  kleineren  Dosen,  z.  B.  1 — 2  cg  festen  Arseniks  1—2 mal  wöchent¬ 
lich,  und  können,  wie  berichtet  wird,  ohne  Intoxikationserscheinungen 
darzubieten,  es  mit  der  Zeit  auf  Mengen  (0,4  g)  bringen,  welche  die 
für  gewöhnliche  Menschen  tödliche  vielfache  übersteigen.  Die  Arsenik¬ 
esser  werden  als  gesunde,  kräftige  Leute  geschildert,  die  gewöhnlich 
ein  hohes  Alter  erreichen.  Welche  Schutzmittel  ihr  Organismus  auf¬ 
zubringen  vermag,  ist  nicht  genauer  bekannt. 

Arsenik  ist  für  die  meisten  Mikroorganismen  sehr  giftig.  Eine 
Ausnahme  bilden  mehrere  Schimmelpilze,  die  in  einer  Iproz.  Lösung 
von  arsenigsaurem  Kalium  ein  üppiges  Wachstum  zeigen;  die  Wirk¬ 
samkeit  unorganischer  Fermente  wird  auch  von  bedeutenden  Mengen 
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nicht  gehindert.  Einzelne  Schimmelpilze,  speziell  Penicillhim  hrevi- 
caulßj  haben  die  Eigenschaft,  auf  arsenhaltigem  Nährboden  eine  Gasart, 
nach  K las 011  Tetraäthyldiarsinoxyd,  von  so  intensivem  Knoblauch¬ 
geruch  zu  entwickeln,  daß  sich  schon  die  Anwesenheit  von  \'iooo 
Arsenik  dadurch  verrät  („biologische  Arsenprobe^^).  Viele  Protozoen 
sind  außerordentlich  empfindlich  gegen  Arsen,  können  aber,  wenn  die 
verwendete  Konzentration  nicht  genügend  war,  um  sie  abzutöten,  eine 
gewisse  Resistenz  erwerben.  Wird  ein  mit  Trypanosomen  infiziertes 
Tier  mit  einer  ungenügenden  Dosis  behandelt,  so  verschwinden  die 
Parasiten  nur  für  kurze  Zeit  aus  dem  Blute,  erneute  Behandlung  hat 
ein  noch  weniger  lang  anhaltendes  Resultat  und  die  erworbene  Resistenz 
wird  durch  viele  Generationen  vererbt.  So  entstehen  die  „arsenfesten 
Stämme“,  die  in  damit  infizierten  Tieren  nicht  mehr  durch  Arsen¬ 
behandlung  beeinflußt  werden.  Die  Resistenz  ist  spezifisch,  so  daß  die 
Arsenfestigkeit  nicht  gegen  protozoentötende  Farbstoffe  oder  Antimon¬ 
verbindungen  schützt.  Diese  Verhältnisse  werden  wahrscheinlich  für 
die  Behandlung  der  Protozoenkrankheiten  mit  organischen  Arsenver¬ 
bindungen,  die  unten  näher  erörtert  werden  wird,  praktische  Bedeutung 
erhalten. 

Therapeut ische  Anwendung.  Malaria.  Bei  den  nach  malignen 
Formen  oder  wiederholten  Anfällen  von  Intermittens  auftretenden  Nach¬ 
krankheiten  und  der  zurückbleibenden  Kachexie  übertrifFt  Arsenik  sehr 
häufig  das  Chinin.  Auch  bei  der  akuten  Krankheit  soll  es  nicht  ganz 
unwirksam  sein.  In  den  letzten  Jahren  ist  Arsenik  auch  als  Prophy- 
laktikum  gegen  die  Infektion  empfohlen  worden. 

Hantier anhheiten.  Für  die  Behandlung  des  Lichen  ruljer  ist  Arsenik 
das  unentbehrliche  und  in  den  meisten  Fällen  heilende  Mittel  und  bei 
Psoriasis  das  einzige  innere  Medikament,  das  eine  entschiedene  Wir¬ 
kung  hat,  wenn  es  auch  ebensowenig  wie  jedes  andere  Mittel  gegen 
Rückfälle  sichert.  Bei  diesen  beiden  Krankheiten  sind  hohe  Dosen 
erforderlich,  und  die  Besserung  beginnt  meist  erst  nach  einigen 
Wochen.  Hartnäckige  chronische  Ekzeme  verschwinden  manchmal  auf 
xVrsenik,  ohne  daß  sich  bestimmte  Indikationen  aufstellen  lassen.  Bei 
vielen  andern  Krankheiten  wird  es  häufig  mit  zweifelhaftem  Nutzen 
versucht. 

Nervenkrankheiten.  Arsenik  gehört  zu  den  vornehmsten  Mitteln 
bei  hartnäckigen  Fällen  von  Chorea^  leistet  bisweilen  vortreffliche  Dienste 
bei  nervösem  Asthma  und  wird  ferner  häufig  bei  den  verschiedensten 
Formen  der  Neurasthenie ,  z.  B.  bei  der  nervösen  Dyspepsie,  nament¬ 
lich  bei  anämischen  Individuen  angewandt.  Bei  Neuratgien,  die  jeder 
andern  Behandlung  trotzen,  ist  ein  Versuch  mit  Arsenik  indiziert;  es 
soll  bei  den  periodisch  auftretenden  Formen  wirksam  sein. 
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Weiter  wendet  man  Arsenik  bei  einer  Reihe  von  ^^Dyslcrasien^^  und 
davon  abhängigen  kachektischen  Zuständen  an,  so  z.  B.  bei  Anämien, 
auf  die  Eisen  keinen  Einfluß  hat,  bei  Leukämie  und  Lseudoleukämie, 
bei  multiplen  Sci'^komen  (sowohl  innerlich  wie  zu  parenchymatösen  In¬ 
jektionen  in  die  Geschwülste),  bei  verdächtigen  Bronchitiden  und  bei 
Lungevduherkulose  im  ersten  Stadium,  wo  es  die  Ernährung  hebt  und 
Zunahme  des  Körpergewichtes  veranlaßt,  ohne  einen  spezifischen  Ein¬ 
fluß  zu  besitzen.  Der  den  Wirkungen  des  Phosphors  analoge  Einfluß 
auf  die  Knochensubstanz  läßt  die  Anwendung  bei  Bachitis  rationell  er¬ 
scheinen.  Bei  Diabetes  ist  Arsenik  oft  empfohlen  worden,  es  hat  sich 
aber  als  völlig  wirkungslos  erwiesen. 

Äußerlich  benutzt  man  Arsenik  als  Ätzmittel  bei  Lupus,  wo  es 
ein  ganz  zweckmäßiges  Mittel  ist,  da  es  nur  das  erkrankte  Gewebe 
angreift*,  jetzt  wird  es  meist  durch  andere,  weniger  gefährliche  Mittel 
ersetzt.  Die  Zahnärzte  benutzen  es  zur  Zerstörung  von  Pulpa  und 
Nerven  in  kariösen  Zähnen. 

Als  generelle  Regel  für  die  Verordnung  von  Arsenik  gilt,  es  gleich 
nach  dem  Essen  zu  geben,  da  sich  sonst  leicht  kardialgische  Schmerzen 
einstellen.  Ferner  soll  man,  wo  es  sich  um  langdauernde,  energische 
Anwendung  handelt,  mit  kleinen  Dosen  beginnen  und  sie  langsam 
steigern,  weil  es  andernfalls  früh  zu  Intoxikationserscheinungen  kommen 
kann.  Treten  Conjunctivitis,  Trockenheit  im  Hals,  Dyspepsie  oder 
Exanthem  auf,  so  ist  mit  der  Darreichung  aufzuhören;  gewöhnlich  wird 
angegeben,  daß  dies  allmählich  zu  geschehen  habe,  aber  man  sieht  oft, 
daß  Patienten  aus  eigenem  Antrieb  die  Kur  plötzlich  unterbrechen, 
ohne  schädliche  Folgen  zu  spüren.  Individuen,  die  zu  Verdauüngs- 
anomalien  neigen,  vertragen  oft  die  arsenhaltigen  Mineralwässer  besser 
als  die  gewöhnlichen  Präparate. 

Die  Arsensäure,  deren  Salze  in  einigen  Ländern  gebraucht  werden, 
wirkt  wie  Arsenik,  ist  aber,  etwas  weniger  giftig. 

Behandlung  der  Arsenvergiftung.  Bei  der  akuten  Vergiftung  ist 
schleunigst  eine  Magenspülung  vorzunehmen  oder,  wenn  das  nicht 
möglich  ist,  der  Magen  mit  Hilfe  von  Brechmitteln  (Apomorphin)  zu 
entleeren.  Die  Spülung  muß  wiederholt  vorgenommen  werden,  auch 
wenn  schon  Erbrechen  eingetreten  ist,  da  dies  den  Magen  nicht  gründ¬ 
lich  reinigt  (so  fanden  sich  in  einem  Fall  trotz  wiederholten  und  hef¬ 
tigen  Erbrechens  nach  dem  Tode  im  Magen  noch  0,1  g  Arsenik).  Als 
chemische  Gegengifte  werden  Basen  empfohlen,  die  mit  Arsenik  schwei- 
lösliche  Salze  bilden,  z.  B.  das  früher  besprochene  Magnesiahydrat  oder 
frisch  gefälltes  Eisenoxydhydrat  (eßlöffelweise,  anfangs  aller  5 — 10  Mi¬ 
nuten,  später  seltener),  aber  ihr  Nutzen  ist  zweifelhaft.  Außerdem  ver¬ 
abfolgt  man  Milch,  Eiweiß  und  schleimige  Getränke,  die  als  Schleim- 
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hnutumschlag’  fungieren.  Kollaps  wird  mit  den  üblichen  Exzitantien 
behandelt,  Herzschwäche  mit  Coffein.  Bei  chronischer  Vergiftung 
sucht  man,  nachdem  die  Ursache  erkannt  und  entfernt  ist,  die  Aus¬ 
scheidung  durch  Bäder  und  Diuretika  zu  befördern. 

Organische  Arsenverbindungen. 

„Corpora  non  agunt,  nisi  tixata“,  oder  Arzneistoffe  können  nur  auf 
die  Körpersysteme  wirken,  von  denen  sie  aufgenommen  werden.  Dies 
ist  das  Leitmotiv  der  langjährigen  Arbeit  Ehrl  ich  s,  die  im  Salvarsau 
ein  praktisches  Resultat  von  höchster  Bedeutung  gezeitigt  hat. 

Auf  die  durch  Mikroorganismen  verursachten  Krankheiten  an¬ 
gewandt,  muß  der  oben  zitierte  Satz  so  lauten,  daß  die  krankheits¬ 
erregenden  Parasiten  nur  von  Stoffen  getötet  werden,  zu  denen  die 
Parasiten  eine  besondere  Affinität  haben,  so  daß  sie  den  betreffenden 
Stoff  binden  oder  fixieren.  Solche  Körper  heißen  parasitotrope.  Alle 
parasitentötenden  Mittel  sind  indessen  gleichzeitig  organotrope,  d.  h.  sie 
haben  zugleich  eine  Affinität  zu  lebenswichtigen  Organen  und  sind 
daher  giftig.  Es  ist  leicht  ersichtlich,  daß  als  Heilmittel  bei  parasitären 
Krankheiten  nur  solche  Stoffe  in  Betracht  kommen  können,  wo  diese 
Eigenschaften  in  einem  richtigen  Verhältnis  zueinander  stehen.  Es  ist 
erforderlich,  daß  die  Affinität  zu  den  Parasiten  die  Affinität  zu  den 
Organen  durchaus  überwiegt,  ein  Erfordernis,  das  sich  als  sehr  schwer 
erfüllbar  gezeigt  hat.  Alle  wohlbekannten  starken  Antiseptika  schaden 
dem  Wirt  ebensosehr  oder  noch  mehr  als  den  Parasiten.  Es  sind  die 
mannigfaltigsten  Versuche  angestellt  worden,  die  gewöhnlichen  durch 
Bakterien,  Bazillen  oder  Kokken  verursachten  Infektionskrankheiten 
mit  innerlicher,  subkutaner  oder  intravenöser  Anwendung  von  Anti- 
septicis  zu  behandeln,  aber  ohne  Erfolg;  die  Dosen,  die  notwendig 
wären,  um  den  Körper  zu  sterilisieren,  würden  die  für  den  Patienten 
tödliche  vielfach  übersteigen  (hier  sei  abgesehen  von  den  Wirkungen 
der  Salizylsäure  auf  den  akuten  Gelenkrheumatismus,  dessen  Erreger 
unbekannt  sind).  Glücklicherweise  hat  sich  für  einzelne  Bakterienkrank¬ 
heiten  in  der  Immunisierungstherapie  ein  anderer  Ausweg  gefunden. 

Ein  von  den  BakterienkranlHieiten  in  verschiedener  Hinsicht  ab¬ 
weichendes  Verhalten  zeigt  eine  andere  wichtige  Krankheitsgruppe, 
nämlich  Malaria,  Schlafkrankheit  und  Syphilis,  die  durch  Parasiten 
(Plasmodien,  Trypanosomen  und  Spirillen  oder  Spirochäten)  hervor¬ 
gerufen  werden,  die  dem  Tierreich  näher  zu  stehen  scheinen  als  dem 
Pflanzenreich  und  zu  den  Protozoen  gerechnet  werden. 

Diese  haben  sich  zugänglicher  für  spezifisch  wirkende  chemische 
Substanzen  gezeigt.  Rein  empirisch  hat  man  längst  gegen  Malaria 
das  ideale  parasitotrope  Mittel  im  Chinin  gefunden,  das  die  Plasmodien 
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ohne  allen  Schaden  für  den  Wirt  tötet.  Ein  ganzes  Stück  Wegs  hat 
uns  die  Empirie  auch  bei  der  Syphilis  vorwärtsgeführt.  Es  spricht 
vieles  dafür,  daß  das  bisherige  Hauptmittel,  das  Quecksilber,  von  der 
Spirochaete  pallida  fixiert  wird  und  sie  tötet,  aber  in  der  großen  Mehr¬ 
zahl  der  Fälle  kann  man  nicht  auf  eine  vollkommene  Sterilisierung  des 
Körpers  rechnen,  weil  das  Quecksilber  in  den  Verbindungen,  die  uns 
bisher  zu  Gebote  stehen,  gleichzeitig  zu  starke  organotrope  Eigen¬ 
schaften  hat  und  die  bekannten  Giftwirkungen  hervorruft,  die  den 
Dosen  eine  zu  enge  Grenze  ziehen. 

Schon  lange  ist  Arsenik  gegen  Malaria  und  Syphilis  im  Gebrauch 
gewesen,  ohne  jedoch  einen  auffälligen  spezifischen  Einfluß  zu  zeigen. 
Im  Tierversuch  läßt  sich  nachweisen,  daß  schon  das  anorganische  Arsen 
protozoentötende  Eigenschaften  hat,  aber  diese  sind  nicht  praktisch 
verwendbar,  weil  die  gleichzeitige  Giftwirkung  zu  stark  ist.  Laver  an 
und  Mesnil  konnten  bei  Ratten,  die  mit  Trypanosoma  Brucei  infi¬ 
ziert  waren,  durch  intramuskuläre  Arseninjektionen  die  Parasiten  zum 
Schwinden  bringen,  aber  sie  traten  nach  einigen  Tagen  aufs  neue  auf 
und  eine  vollständige  Heilung  konnte  durch  wiederholte  Injektionen 
nicht  erreicht  werden,  da  die  Tiere  an  Arsenikvergiftung  starben.  Vor 
einigen  Jahren  gelang  es,  organische  Arsenverbindungen  zu  finden,  die 
auch  klinisch  ausgesprochene  Wirkungen  bei  Syphilis  und  bei  der 
Schlafkrankheit  besaßen  und  viel  weniger  giftig  als  Arsenik  waren; 
indessen  waren  auch  sie  nicht  unschädlich  genug,  um  ohne  Gefahr  in 
den  notwendigen  hohen  Dosen  gebraucht  werden  zu  können.  Eine 
dieser  Verbindungen,  das  Atoxyl,  bildete  den  Ausgangspunkt  für 
Ehrlich s  Untersuchungen,  deren  Ziel  es  war,  eine  Abhängigkeit  zwi¬ 
schen  Konstitution  und  Wirkung  zu  finden,  um  damit  die  parasiten¬ 
tötenden  Eigenschaften  von  den  giftigen  möglichst  trennen  zu  können. 
Durch  die  mannigfachsten  Veränderungen  und  Synthesen  und  durch  Ver¬ 
suche  an  Tausenden  von  infizierten  Tieren  suchte  Ehrlich  festzustellen, 
welche  Atome  oder  Atomgruppen  und  welche  Gruppierung  innerhalb 
des  Moleküls  es  wären,  die  die  Affinität  zu  den  Parasiten  möglichst  stei¬ 
gerten  und  die  Giftigkeit  möglichst  herabsetzten.  Das  Resultat  dieser  in 
Anlage  wie  in  Ausführung  gigantischen  Arbeit  war,  daß  die  gestellten 
Forderungen  am  besten  erfüllt  wurden  durch  das  Dioxydiamidoarsenoben- 
zol^  dessen  Chlorhydrat,  jetzt  einsder  wichtigsten  Arzneimittel  ist. 
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Wirkungen  und  Indikationen.  Salvarsan  hat  bei  einzelnen  Spiro¬ 
chätenkrankheiten  Eigenschaften  gezeigt,  die  alles,  was  man  früher  an 
spezifischer  Wirkimg  gesehen  hat,  übertrefifen.  Das,  was  die  Parasiten 
tötet  oder  die  Pmtwicklung  neuer  Generationen  verhindert,  muß  ein  im 
Körper  entstandenes  Umwandlungsprodukt  sein,  denn  das  Salvarsan 
tötet  im  Reagenzglas  Kulturen  von  Spirochaete  pallida  erst  in  relativ 
starken  Konzentrationen  (ungefähr  1 ;  1000).  Die  Giftigkeit  wird  durch 
Zugabe  von  Leberextrakt  und  besonders  von  Blut  erhöht.  Dieser  Be¬ 
fund  stützt  die  Annahme  von  der  Umwandlung  im  Organismus,  die 
scheinbar  durch  Plnzyme  bewirkt  wird,  denn  gekochte  Organe  verlieren 
die  giftigkeiterhöhende  Wirkung. 

Febris  recurrens.  Das  Resultat  der  Behandlung  bei  einer  Epidemie 
dieser  Krankheit  war  folgendes:  Einige  Stunden  nach  Injektion  von 
0,2 — 0,3  g  Salvarsan  trat  kritischer  Temperaturfall  ein,  die  Spirillen 
verschwanden  aus  dem  Blut  und  in  92  %  der  Fälle  war  die  Krankheit 
damit  definitiv  geheilt.  Die  Sterilisation  des  Organismus  war  also  mit 
einer  einzigen  Injektion  durchgeführt.  Vor  der  Entfieberung  kam  es 
meist  zu  Schüttelfrost  und  hohem  Ansteigen  der  Temperatur,  wahr¬ 
scheinlich  hervorgerufen  durch  die  massenhaft  frei  gemachten  Endo¬ 
toxine  der  Parasiten.  In  ähnlicher  Weise  wird  die  von  der  Spirochaete 
pertenuis  hervorgerufene  tropische  Framhösia,  die  bekanntlich  früher 
jeder  Behandlung  trotzte,  beeinflußt.  Durch  eine  einzige,  in  wenigen 
Fällen  zwei  intravenöse  Injektionen  wurden  etwa  700  Frambösia- 
patienten  in  Holländisch-Guiana  (Surinam)  in  kurzer  Zeit  geheilt,  das 
Hospital  konnte  geschlossen  und  das  Personal  entlassen  werden. 

Bei  der  Schlaf  kr  anlcheit  hat  man  nach  Injektionen  von  0,5 — 0,6  g 
Salvarsan  die  Trypanosomen  verschwinden  sehen*,  die  endgültigen  Re¬ 
sultate  lassen  sich  erst  nach  größerer  Erfahrung  beurteilen.  Dasselbe 
ist  der  Fall  bei  Variola,  wo  man  ebenfalls  Versuche  angestellt  hat. 
Die  gewöhnlichen  Formen  von  Malaria  werden  so  günstig  und  in  einer 
so  gefahrlosen  Weise  von  Chinin  beeinflußt,  daß  keine  Veranlassung 
vorliegt,  ein  anderes  Mittel  zu  gebrauchen,  bei  chininresistenten  Formen 
hat  Salvarsan  mehrmals  Heilung  bewirkt.  Bei  der  über  große  Teile 
von  Asien  sehr  verbreiteten  Orientbeule  (von  der  Protozoe  Leischmania 
tropica  verursacht)  ist  in  manchen  Fällen  durch  eine  einzige  Salvarsan- 
injektion  Heilung  erlangt  worden.  Eine  spezifische  Wirkung  beobachtet 
man  ferner  bei  verschiedenen,  wahrscheinlich  mit  Spirochätenarten  in 
Verbindung  stehenden  Krankheiten  der  Mundhöhle,  speziell  Angina 
Vincenüi.  Bei  Scharlach  wird  auf  der  Höhe  der  Erkrankung  bekannt¬ 
lich  eine  der  Was sermannschen  Reaktion  ähnliche  Reaktion  beobachtet 
(vielleicht  darauf  hindeutend,  daß  der  unbekannte  Erreger  eine  Spiro¬ 
chäte  ist);  nach  mehreren  Mitteilungen  gibt  die  Salvarsanbehandlung 
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der  Krankheit,  speziell  der  gefürchteten  RachenafFektion,  einen  milderen 
Verlauf.  Bei  Lungengangrän  wird  nicht  selten  (wahrscheinlich  in  den 
Fällen,  wo  Spirillen  oder  Spirochäten  die  Ursachen  der  Krankheit  sind) 
durch  Salvarsan  rasche  Heilung  erzielt.  Bei  der  namentlich  in  Japan 
beobachteten  ^^Rattenbißhrankheit^  scheint  das  Salvarsan  nützlich  zu 
sein,  ohne  eine  ausgesprochene  spezifische  Wirkung  zu  zeigen.  In  der 
Tierheilkunde  ist  Salvarsan  als  Spezifikum  gegen  die  kontagiöse  Brust- 
seuehe  des  Pferdes  ein  wichtiges  Mittel  geworden. 

Salvarsan  ist  auch  bei  Krankheiten  angewendet  worden,  von  denen 
man  nicht  weiß,  ob  Protozoen  bei  ihnen  eine  Rolle  spielen.  Es  ist  ge¬ 
funden  worden,  daß  große  intravenöse  Dosen  Tiere  mit  sonst  tödlicher 
Milzhrandinfektion  retten  können.  Bei  Chorea  und  Anämien  wird  von 
günstiger  Wirkung  berichtet;  selbstverständlich  wird  man  hier  erst  die 
gewöhnliche  Arsenikbehandlung  versuchen.  Kürzlich  wurde  berichtet, 
daß  kombinierte  Behandlung  von  Tetanus  mit  Antitoxin  -}-  Salvarsan 
mehr  leistet  als  Antitoxinbehandlung  allein. 

Äußerlich  gebraucht  man  Salvarsan  zur  Pinselung  bei  Plauts  oder 
Vincents  Angina;  die  Ulzerationen  heilen  in  der  Regel  schon  im  Laufe 
von  3 — 4  Tagen. 

Bei  einer  so  langwierig  und  unregelmäßig  verlaufenden  Krankheit 
wie  der  Syphilis  kann  ein  zuverlässiges  Urteil  über  den  Wert  eines 
Mittels  erst  abgegeben  werden,  wenn  vieljährige  Erfahrungen  über  das 
spätere  Schicksal  der  behandelten  Individuen  vorliegen.  Die  bisher 
gewonnenen  Resultate  lassen  sich  kurz  dahin  zusammen  fassen,  daß  das 
Salvarsan  in  der  überwiegenden  Zahl  der  Fälle  im  primären,  sekun¬ 
dären  und  tertiären  Stadium,  sowie  bei  der  malignen  Lues,  eine  mächtige 
und  namentlich  viel  raschere  Wirkung  zeigt  als  Quecksilber  und  Jod. 
Die  spirochätenreichen  PrimäralFekte  und  Kondylome  werden  im  Laufe 
von  1 — 2  Tagen  parasitenfrei,  und  die  Restitution  des  siphylitischen 
Gewebes  erfolgt  oft  mit  erstaunlicher  Schnelligkeit.  Die  vollkommene 
Sterilisation  des  Körpers  stößt  jedoch,  was  die  Rezidive  aufs  deutlichste 
beweisen,  bei  Syphilis  auf  weit  größere  Schwierigkeiten  als  bei  Rekur- 
rens  und  Frambösia.  Dies  gilt  vor  allem  für  die  späteren  Stadien  der 
Krankheit,  wo  die  Parasiten,  wie  die  Bazillen  bei  der  Tuberkulose, 
entweder  eingekapselt  sind  oder  sich  in  Herden,  die  spärlich  vaskula- 
risiert  und  dem  Mittel  daher  schwer  zugänglich  sind,  eingeschlossen 
befinden.  Im  allerersten  Beginn  der  Krankheit  sind  die  Bedingungen 
offenbar  weit  günstiger;  es  sind  bereits  eine  große  Zahl  von  Fällen 
beschrieben,  wo  einige  wenige  intravenöse  Injektionen,  mit  denen  un¬ 
mittelbar  nach  Auftreten  des  harten  Schankers  (Sicherung  der  Diagnose 
durch  Spirochätennachweis),  aber  vor  dem  Auftreten  von  Sekundär¬ 
erscheinungen  und  positiver  Was serm an n scher  Reaktion  begonnen 
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wurde,  eine  völlige  Heilung  lierbeiführten,  die  kaum  zu  bezweifeln  ist, 
nachdem  viele  solche,  Patienten  mehrere  Jahre  beobachtet  worden  und 
mehrfach  Reinfektionen  vorgekommen  sind.  Erfahrene  Kliniker  rechnen 
damit,  daß  man  der  konstitutionellen  Syphilis  in  mindestens  90  %  der 
Fälle  vorbeugt,  wenn  die  Behandlung  früh  genug  einsetzt  und  richtig 
ausgeführt  wird.  Auch  bei  schon  positivem  Wassermann  werden 
Heilungen  erzielt.  Schon  diese  ^löglichkeit  einer  abortiven  Behandlung 
der  Syphilis  sichert  dem  Salvarsan  seinen  Rang  als  eins  der  wertvollsten 
aller  Heilmittel.  —  Noguchi  und  Akotsu  brachten  Reinkulturen  von 
Spirochaeta  pallida  alle  14  Tage  auf  neue  Nährböden,  die  Salvarsan 
in  steigender  Konzentration  enthielten,  und  fanden,  daß  sie  allmählich 
eine  5mal  so  große  Resistenz  gegen  das  Mittel  wie  zu  Anfang  er¬ 
reichten.  Auf  die  Therapie  übertragen  bedeutet  das,  daß  man  die 
primäre  Syphilis,  wo  man  noch  nicht  mit  den  unten  zu  erwähnenden 
Reaktionen  zu  rechnen  hat,  mit  großen  Dosen  behandeln  soll.  Es  ist 
nicht  unwahrscheinlich,  daß  man  bei  Gebrauch  wiederholter  unge¬ 
nügender  Dosen  riskiert,  die  schon  von  Ehrlich  gefürchteten  „arsen¬ 
festen“  Stämme  (vgl.  S.  463)  zu  erhalten.  Selbst  wenn  die  Giftfestigkeit 
nur  temporär  ist,  geht  dadurch  kostbare  Zeit  verloren. 

Salvarsan  ist  also  vor  allem  bei  der  primären  Syphilis  indiziert. 
Es  ist  auch  in  den  späteren  Stadien  von  großer  Bedeutung,  aber  nicht 
ungefährlich  wegen  der  Reaktionen  (siehe  unten),  die  eintreten  können, 
wenn  der  Körper  von  Spirochäten  oder  spezifischen  Krankheitsprodukten 
überschwemmt  ist.  Bei  den  metasyphilitischen  Krankheiten,  Tabes  und 
Paralyse^  scheint  die  Wirkung  oft  gering  zu  sein,  man  kann  aber 
einen  Versuch  machen.  Bei  der  kongenitalen  Syphilis  hat  Salvarsan, 
ebenso  wie  Quecksilber,  prophylaktische  Bedeutung:  ausreichende  Sal- 
varsanbehandlung  während  der  Gravidität,  am  besten  auch  vor  der 
Konzeption,  sichert  in  einer  überwiegenden  Anzahl  von  Fällen  eine 
gesunde  Nachkommenschaft,  während  man  bei  unbehandelten  syphili¬ 
tischen  Müttern,  gleichgültig  ob  die  Krankheit  latent  oder  manifest  ist, 
mit  etwa  80  Infektion,  bzw.  Mortalität  in  dem  zartesten  Alter, 
rechnen  muß. 

Nebenwirkungen  und  Kontraindikationen.  Das  Salvarsan  wird 
jetzt  hauptsächlich  intravenös  angewandt,  selten  auch  intramuskulär 
in  der  Absicht,  ein  Depot  zu  errichten,  von  dem  aus  die  wirksame 
Substanz  längere  Zeit  aufgenommen  wird.  Bei  der  letztgenannten 
Methode  entstehen  oft  schmerzhafte  Infiltrate,  seltener  größere  Abszesse 
oder  Nekrosen.  Auch  die  intravenöse  Injektion  ist  nicht  frei  von  ver¬ 
schiedenen  Begleiterscheinungen,  die  indessen  —  tadellose  Technik  und 
Verwendung  frisch  destillierten  Wassers  vorausgesetzt  —  in  der  Regel 
ungefährlicher  Natur  sind.  Bisweilen  treten  bald  nach  der  Injektion 
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Durchfälle,  Übelkeit,  allgemeines  Ubelbefinden,  rascher  Puls  und  leichte 
Frostanfälle  auf.  Fast  in  allen  Fällen  kommt  es  zu  Schwankungen 
und  zu  Sinken  des  Blutdrucks,  meistens  auch  zu  Tachykardie  und  zu 
Pulsunregelraäßigkeiten.  Diese  Symptome  werden  auf  eine  Schädigung 
des  Herzens  zurück  geführt.  Häufig  ist  auch  der  sogenannte  vasomoto¬ 
rische  Symptomenkomplex,  der  sich  dadurch  äußert,  daß  schon  wäh¬ 
rend  der  Injektion  Kongestion  im  Gesicht,  Odem  der  Lippen,  Augen¬ 
lider  und  Conjunctiva,  bisweilen  auch  Husten  (Larynxödem)  auftreten; 
diese  Erscheinungen  dauern  nur  einige  Minuten  und  werden  von  Blässe 
abgelöst.  Oft  werden  Temperatursteigerungen  beobachtet,  entweder 
unmittelbar  im  Anschluß  an  die  Injektion  oder  einige  Stunden  darnach. 
Bedeutendere  Temperatursteigerungen  scheinen  besonders  da  vorzu¬ 
kommen,  wo  Wassermanns  Reaktion  schon  positiv  ist,  und  wo  Spiro¬ 
chäten  oder  spezifische  Krankheitsprodukte  in  großer  Menge  vorhanden 
sind,  und  haben  wahrscheinlich  dieselbe  Ursache  wie  die  analogen 
Symptome  bei  Rekurrens  (s.  S.  467).  Auch  einige  Tage  nach  der  In¬ 
jektion  kann  Fieber  auftreten. 

Noch  häufiger  als  nach  der  Quecksilberbehandlung  kommt  es  im 
unmittelbaren  Anschluß  an  Salvarsaninjektionen  zu  Hautreaktionen: 
Wiederaufleben  vorhandener  Exantheme  oder  Auftreten  von  maku¬ 
lösen  oder  papulösen  Effloreszenzen,  wo  diese  vorher  nicht  sichtbar 
waren  (Herxheimers  Reaktion).  Von  ganz  anderer  Natur  sind  die 
weit  selteneren,  an  die  Hautsymptome  bei  der  Arsenik  Vergiftung  er¬ 
innernden  Eruptionen,  wie  Urticaria,  Herpes,  polymorphe  Erytheme. 
Diese  sind  als  toxische  Aizneiexantheme  zu  betrachten,  die  vielleicht 
nicht  durch  das  Salvarsan  selber,  sondern  durch  abgespaltenes  anor¬ 
ganisches  Arsen  hervorgerufen  werden.  Als  spezifisch,  d.  h.  von  der 
Krankheit  abhängig  müssen  verschiedene  andere  Nebenwirkungen  an¬ 
gesehen  werden,  z.  B.  Ikterus  bei  Lebersyphilis,  epileptiforme  Krämpfe 
bei  Hirnsyphilis  und  ferner  die  viel  diskutierten  „Neurorezidive“,  die 
hauptsächlich  den  Optikus,  Akustikus  und  Facialis  befallen.  Man  faßte 
diese  anfangs  als  toxische  Salvarsan  wirk  ungen  auf,  doch  ist  diese 
Deutung  aufgegeben,  nachdem  man  die  Erfahrung  gemacht  hat,  daß 
sie  durch  eine  neue  Salvarsaninjektion  oder  durch  energische  Queck¬ 
silberbehandlung  geheilt  werden  können. 

Die  Salvarsanbehandlung  ist  nicht  ohne  Gefahren,  die  sich  aber 
sicherlich  bei  steigender  Erfahrung  vermindern  werden.  Die  Mehr¬ 
zahl  der  erfolgten  Todesfälle  scheint  ihre  Erklärung  in  spezifischen 
Reaktionen  in  lebenswichtigen  Organen,  analog  der  Herxheim  ersehen 
Reaktion  in  der  Haut  zu  finden;  hierdurch  erklärt  sich  auch,  daß  die 
Behandlung  im  ersten  Stadium  der  Krankheit,  ehe  noch  der  ganze 
Organismus  infiziert  ist,  beinahe  als  ungefährlich  betrachtet  werden 


Arsen. 


471 


kann.  Mehrere  Todesfälle  beruhen  jedoch  (namentlich  in  der  ersten 
Zeit  des  Salvarsans,  wo  größere  Dosen  als  jetzt  angewendet  wurden) 
auf  einer  wirklichen  Vergiftung,  ohne  daß  man  bisher  erkannt  hat,  ob 
das  Salvarsanmolekül  oder  die  Abspaltung  der  Arsenkoniponente  in 
einer  giftigeren  Form  an  dieser  Vergiftung  schuld  ist.  Tiere  sterben 
—  die  tödliche  Dosis  ist  für  Kaninchen  ungefähr  0,2  g  ])ro  Kilo  — 
nach  intravenöser  Injektion  großer  Salvarsangaben  unter  Dyspnoe  und 
Krämpfen.  Bei  der  Sektion  findet  man  Nephritis,  Läsionen  des  Magen- 

Darmkanals,  schwere  hämorrhagische  Entzündung  des  Dickdarms, 

•  • 

Ödeme  und  Blutungen  im  Gehirn.  Beim  Menschen  haben  die  toxischen 
Wirkungen  dieselbe  Lokalisation.  Die  größte  Gefahr  liegt  in  der  Wir¬ 
kung  auf  das  Zentralnervensystem:  ein  paar  Tage  nach  der  Injektion, 
bisweilen  früher,  bisweilen  später,  treten  Erbrechen,  Trübungen  des 
Bewußtseins,  Pupillenstarre,  Krämpfe  und  Koma  ein,  die  in  den  Tod 
übergehen.  Bei  Lumbalpunktion  findet  man  erhöhten  Liquordruck  und 
die  Obduktion  ergibt  Odem  und  Blutungen  des  Gehirns.  Man  hat 
auch  diese  „entzündliche  Gehirnschwellung^^  mit  dem  syphilitischen 
Prozeß  in  Verbindung  bringen  wollen  und  sie  als  eine  auf  Grund  der 
anatomischen  Lage  besonders  gefährliche  Herxheimersche  Keaktion 
gedeutet;  indessen  spricht  das  analoge  Bild  bei  Tieren  dafür,  daß 
dieser  Symptomenkomplex  rein  toxischer  Natur  ist.  Die  Behandlung 
besteht  in  energischer  Anwendung  von  intravenösen  Adrenalininjek¬ 
tionen.  Nach  Milian  hat  man  hierdurch  mehrmals  anscheinend  hoff¬ 
nungslose  Fälle  gerettet. 

Als  Kontraindikationen  gelten  jeder  bedeutendere  Schwächezu¬ 
stand,  hohes  Alter,  beträchtlichere  Degeneration  des  Zentralnerven¬ 
systems,  ernstere  Zirkulationskrankheiten  (Gefäßdegeneration,  Aneu¬ 
rysmen,  Herzfehler,  starke  Albuminurie,  fötide  Bronchitis,  vorge¬ 
schrittene  Lungentuberkulose,  Ulcus  ventriculi),  sowie  nicht  luetische 
Dyskrasien,  z.  B.  schwerer  Diabetes  und  chronische  Intoxikationen, 
z.  B.  Alkoholismus.  Floride  Syphilis  fordert  zur  größten  Vorsicht  auf. 
Einige  gehen  sogar  so  weit,  daß  sie  —  aus  Rücksicht  auf  die  oft  ge¬ 
nannten  Reaktionen  —  in  dem  sekundären  Stadium  von  einer  Salvarsan- 
behandlung  vollständig  absehen.  Auch  die  Schwangerschaft  wird  als 
Kontraindikation  angeführt,  aber  ganz  mit  Unrecht:  der  regelmäßige 
Verlauf  der  Schwangerschaft  wird  nicht  gestört,  und  die  Behandlung 
ist,  wie  oben  erwähnt,  von  entscheidender  Bedeutung  für  den  Fötus. 

Schicksal  im  Organismus  und  Ausscheidung.  Das  Salvarsan  pas¬ 
siert  den  Körper  teilweise  unverändert  und  erscheint  als  solches  im 
Urin  schon  5 — 30  Minuten  nach  intravenöser  oder  intramuskulärer  In¬ 
jektion,  teilweise  geht  es  in  unbekannte  Verbindungen  über.  Die  Haupt¬ 
menge  des  Arsens  wird  im  Laufe  der  ersten  Woche  ausgeschieden,  der 
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Kest  verläßt  den  Körper  langsamer,  so  daß  der  Urin  mehrere  Woeben 
lang  die  Arsenreaktion  gibt. 

Der  Vorläufer  des  Salvarsans,  das  p-aminophenylarsinsaure  Natrium  oder 
Atoxyl,  wirkt  spezifisch  sowohl  bei  Schlafkrankheit  wie  bei  Syphilis,  ist  aber 
ein  äußerst  zweischneidiges  Mittel,  das  die  ernstesten  Vergiftungen  verursachen 
kann  (gastrointestinale  Symptome,  allgemeine  Schwäche  und  Somnolenz,  schlechte 
Herztätigkeit,  häufiger  Nisus  und  Urinretention,  Gehörschwäche  und  vor  allem 
Herabsetzung  des  Sehvermögens  oder  sogar  Optikusatrophie  und  Blindheit);  die 
Anwendung  der  gegen  Syphilis  empfohlenen  hohen  Dosen  ist  daher  zu  riskant. 
Bei  der  Schlafkrankheit  findet  Atoxyl  noch  immer  Verwendung. 

Über  andere,  verwandte  Verbindungen  siehe  unter  Präparate  und  Dosen. 

Eine  andere  organische  Arsenverbindung,  die  Kakodylsäure,  ist  speziell  bei 
Tuberkulose  sehr  warm  empfohlen  worden,  mit  der  Begründung,  daß  man  in 
dieser  Form  große  Arsenmengen  ohne  Schaden  verwenden  könne.  Wie  es  scheint, 
liegen  die  Verhältnisse  so,  daß  das  intakte  Molekül  der  Kakodylsäure  oder  ihr 
Ion,  (CH3)2A802,  ungiftig  ist,  daß  im  Organismus  aber  eine  Überführung  in  Arsenik 
oder  Arsensäure,  die  in  der  gewöhnlichen  Weise  wirken,  erfolgt.  Wieviel  von 
der  aufgenommenen  Kakodylsäure  den  Organismus  ungespalten  passiert  und  wieviel 
in  anorganisches  Arsen  umgewandelt  wird,  weiß  man  indessen  nicht  (He ff t er 
fand  bei  Psoriasispatienten,  die  mit  kakodylsaurem  Natrium  behandelt  waren,  im 
Urin  wechselnde  Verhältnisse).  Solange  ihre  Überlegenheit  auf  klinischem  Wege 
nicht  unzweifelhaft  bewiesen  ist,  tut  man  daher  besser,  an  dem  genau  dosier¬ 
baren  Arsenik  festzuhalten.  Eine  andere  Schattenseite  ist  darin  gegeben,  daß 
die  in  reinem  Zustande  geruchlose  Kakodylsäure  sowohl  bei  innerer  wie  bei  sub¬ 
kutaner  Darreichung  teilweise  zu  Kakodyloxyd,  (CH3)4As20,  oder  vielleicht  noch 
weiter  zu  Kakodyl,  (CH3)4As2,  reduziert  wird,  die  durch  die  Lungen  ausgeschieden 
werden  und  der  Exspirationsluft  einen  durchdringenden  und  äußerst  widerwärtigen 
Geruch  verleihen. 

Präparate  und  Dosen. 

Acidum  arsenicosum,  Arsenik,  Arsentrioxyd.  A2O3.  Weiße,  glas-  oder  por¬ 
zellanartige  Stücke  oder  weißes  Pulver,  schwer  in  Wasser  löslich,  leicht  löslich 
in  Alkalien.  Beim  Erhitzen  sublimiert  Arsenik  ohne  Geruch;  beim  Erhitzen  auf 
Kohle  wird  es  unter  Entwicklung  nach  Knoblauch  riechender  Dämpfe  zu  Arsen 
reduziert.  Innerl.  0,001 — 0,005  pro  dosi.  Gern  verordnet  als  sogenannte  „Pilulae 
Asiaticad\  für  die  es  verschiedene  Rezepte  gibt,  z.  B.  Acid.  arsenicos.  0,5,  Fruct. 
Piper,  nigr.  5,0,  Rad.  Liquirit.  3,0,  Mucilag.  Gi.  arab.  q.  s.  F.  pil.  No  C.  Bei 
Lichen  gibt  man  davon  in  der  1.  Woche  2  Pillen  tägl.,  in  der  2.  Woche  3  Pillen 
täglich  usw.  bis  zu  6  Pillen  oder  0,03  Arsenik  pro  die.  In  sehr  hartnäckigen 
Fällen  kann  man  auf  0,04 — 0,05  (8 — 10  Pillen)  steigen.  Bei  Psoriasis  gab  Hebra 
monatelang  0,072  Acid.  arsenicos.  tägl.,  ohne  daß  Vergiftungssymptome  erwähnt 
werden. 

Granula  Dioscoridis,  kleine,  weiße  Pillen,  wovon  jede  1  mg  Arsenik  ent¬ 
hält.  Ein  bei  der  Verordnung  oft  befolgtes  Schema,  in  Fällen,  wo  es  auf  rasche 
Wirkung  nicht  ankommt,  ist,  die  ersten  2 — 3  Tage  3  Pillen  tägl.  zu  geben,  jeden 
3. — 4.  Tag  um  1  Pille  zu  steigen,  bis  man  dreimal  tägl.  5  Pillen  (oder  mehr)  er¬ 
reicht  hat.  Damit  fährt  man  einige  Wochen  fort  und  reduziert  dann  in  gleicher 
Weise  die  Anzahl  der  Pillen  wieder.  Bei  Chorea  bei  älteren  Kindern  2  Pillen 
dreimal  tägl.  längere  Zeit. 

Liquor  Kalii  arsenicosi,  Liquor  arsenicalis  Fowleri,  Fowlers  Arseniktropfen, 
enthalten  1%  Arsenik  mit  Hilfe  von  Kaliumkarbonat  gelöst.  Innerl,  0,1— 0,5  = 
2 — 10  Tropfen  auf  einmal.  Wird  oft  folgendermaßen  verordnet:  Liq,  Fowleri  10,0, 


Arsen. 
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Tinct.  Gentian.  20,0,  dreimal  tägl,  10  Tropfen,  jeden  3. — 4.  Tag  um  2  Tropfen 
steigend  bis  auf  30  Tropfen  dreimal  tägl.  Auch  zur  Injektion  verwendet. 

Salvarsanum,  Dichlorhydrat  des  Dioxydiamidoarseuobenzols  (Formel  s.  8.460). 
Hellgelbes,  wasserlösliches  Pulver,  das  in  evakuierten,  mit  einem  indifferenten 
Gas  gefüllten  Ampullen  von  0,1 — 0,6  g  Inhalt  in  den  Handel  kommt.  Der  Luft 
ausgesetzt  oxydiert  es  sich  unter  Braunfärbung  und  bedeutender  Steigerung  der 
Giftigkeit;  darf  daher  nur  frisch,  aus  unbeschädigten  Ampullen  entnommen,  ver¬ 
wendet  werden;  der  liest  ist  wegzuwerfen.  Intravenös  in  alkalischer  Lösung  mit 
0,5  prozentiger  Kochsalzlösung  verdünnt  0,3 — 0,4,  intramuskulär  in  alkalischer 
oder  saurer  Lösung  oder  in  Paraffin  oder  Öl  suspendiert  für  Erwachsene  in  den 
oben  genannten  Dosen,  für  Säuglinge  7 — 8  mg,  für  ältere  Kinder  1  cg  pro  Kilo 
Körpergewicht.  Abortivbehandlunrj :  Für  Männer  0,4,  für  Frauen  0,3.  intravenös 
aller  8 — 10  Tage,  im  ganzen  7 — 8  Injektionen.  Über  die  zweckmäßigste  Art  des 
Vorgehens  und  über  die  Intensität,  mit  der  man  die  Behandlung  betreiben  darf, 
sind  die  Meinungen  noch  geteilt.  Über  die  wichtige  Technik  —  vor  allem  einwand¬ 
freie  Asepsis  und  frisch  destilliertes  und  sterilisiertes  Wasser  —  sowie  die  Be¬ 
reitung  der  Lösungen  wird  auf  Spezialwerke  und  die  den  Ampullen  beigegebenen 
Gebrauchsanweisungen  verwiesen.  Äußert,  bei  Angina  Vincentii  2proz.  Lösung  in 
Glycerin  zum  Pinseln,  2  mal  tägl. 

Neosaharsanitm^  Verbindung  von  Salvarsan  und  form aldehydsulfoxyl saurem 
Natrium.  Gelbliches,  wasserlösliches  Pulver.  Intravenös  in  anderthalbmal  so 
großen  Dosen  wie  Salvarsan.  Nach  der  Meinung  der  meisten  Kliniker  weniger 
wirksam. 

Salvarsannatrium ,  gelbliches,  in  Wasser  lösliches  Pulver.  Intravenös  in 
Iproz,  Lösung;  Dosen  wie  Neosalvarsan. 

Silbersalvarsannatrium ,  braunes,  in  Wasser  mit  neutraler  Reaktion  leicht 
lösliches  Pulver.  Dieses  neue  Präparat,  das  nur  etwa '2/3  des  Arsengehalts  des 
Salvarsans  enthält,  hat  sich  bei  Kaninchensyphilis  als  sehr  wirksam  erwiesen. 
Man  beginnt  die  Behandlung  mit  intravenösen  Injektionen  von  0,1  und  steigt  in 
Abständen  von  nicht  weniger  als  4  Tagen  auf  0,2  als  Maximalgabe  bei  Frauen, 
0,25  bei  Männern.  Voraussetzung  für  die  Anwendung  der  größeren  Dosen  ist,  daß 
die  Patienten  das  Präparat  gut  vertragen.  Bei  geschwächten  Patienten  werden 
kleinere  Anfangsdosen,  z,  B.  0,05,  angewandt. 

Natrium  arsanilicum,  p-aminophenylarsinsaures  Natrium,  Atoxyl,  NHo  •  CeH4 
■  AsOaHNa -|- 4H2O.  Weißes,  kristallinisches,  geruchloses  Pulver,  in  6  Teilen 
Wasser  löslich.  Subkutan  in  lOproz.  Lösung  0,04 — 0,2  pro  dosi  in  2 tägigen  oder 
größeren  Intervallen.  Leichte  Vergiftungen  wurden  nach  Dosen  von  0,2 — 0,3  und 
einer  Gesamtdosis  von  etwa  2  g  in  2  Wochen  beobachtet.  Das  englische  Präparat 
Soamin  ist  nahvervvandt  mit  dem  Atoxyl. 

Natrium  acetylarsanilicum,  At'sacetin,  Acetylverbindung  des  vorhergehenden, 
etwas  weniger  giftig,  aber  immer  noch  ein  gefährliches  Mittel.  Weißes,  lösliches 
Pulver.  Subkutan  0,04 — 0,2.  Ein  anderer  Entgiftungsversuch  wird  repräsentiert 
durch  das  französische. 

Ileetinum.,  Benzolsulfonsäureverbindung  des  Atoxyls.  Intramuskulär  0,1 — 0,2 
jeden  2.  Tag.  Auch  zu  lokalen  Injektionen  in  der  Umgebung  der  Infektionsstelle 
gebraucht;  darnach  wird  abortive  Wirkung  beschrieben.  Vergiftungen  (Optikus¬ 
atrophie)  sind  beobachtet. 

Natrium  cacodylicum ,  Natriumkakodylat,  weiße,  geruchlose,  in  Wasser  sehr 
leicht  lösliche  Kristalle.  Innert,  in  Pillen  oder  Lösung  bis  0,1  pro  dosi,  bis 
0,3 — 0,4  pro  die.  Subkutane  Tagesdosis  0,05 — 0,1. 

Natrium  methijlarsenicicum,  methylarsensaures  Natrium,  Arrhénal,  CH3ASO3 
Na2-f-5H20.  Farblose,  leicht  lösliche  Kristalle.  Innert,  oder  subkutan  0,025 — 0,1 
(Dos.  mjix.  0,2),  am  besten  0,05  pro  die  5  Tage  hintereinander,  dann  1  Woche 
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Pause,  um  schädliche  Folgen  zu  vermeiden.  Mit  denselbeu  Indikationen  wie 
Arsenik  angewandt. 

Elarsonum,  Strontiumsalz  der  Chlorarsenobehenolsäure,  dargestellt  und 
untersucht  von  E.  Fischer  und  G.  Klemperer;  fast  farbloses,  unlösliches  Pulver 
mit  13%  As;  im  Handel  in  Tabletten  je  0,5  mg  As  enthaltend.  Innerl.  mit  den 
gleichen  Indikationen  wie  Arsenik,  bei  Erwachsenen  2  Tabletten  3— 4mal  tägl. ; 
bei  Kindern  1  Tablette  2 — 3 mal  tägl. 

Arsenhaltige  Miner akoässer.  Das  bekannte  Roneegnoivasser  (Tirol)  enthält  im 
Liter  10  mg  arsensaures  Natrium  und  11  mg  Arsensäure.  Levico  (Tirol)  liefert 
„Schwachwasser“  mit  0,9  mg  und  „Starkwasser“  mit  6  mg  arseniger  Säure  im  Liter. 
Alle  diese  Wässer  enthalten  gleichzeitig  Eisen,  werden  in  großem  Maßstab  ver¬ 
sandt  und  eßlöffelweise  eingenommen.  Eeicher  an  Arsen  ist  die  kochsalzhaltige 
Dürkheimer  Maxquelle  mit  17,4  mg  arseniger  Säure  im  Liter;  sie  enthält  wenig 
Eisen  und  ist  daher  zuweilen  besser  bekömmlich  als  die  vorher  genannten.  Eine 
in  Frankreich  viel  benutzte  Quelle  (5 — 6  mg  AS2O3  in  1 1  Wasser)  besitzt  Mo77.t 
Dore  in  Puy  de  Dome. 


IV.  Schwere  Metalle. 

I.  Allgemeine  Eigenschaften. 

Unter  den  Arzneimitteln  bilden  die  schweren  Metalle  eine  eigene, 
einigermaßen  wohlbegrenzte  Gruppe,  insofern  als  sich  in  ihren  lokalen 
und  allgemeinen  Wirkungen,  wie  in  ihren  Resorptions-  und  Ausschei¬ 
dungsverhältnissen  gewisse  generelle  Regeln  geltend  machen.  Diese 
sollen  zur  Vermeidung  späterer  Wiederholungen  in  diesem  Einleitungs¬ 
kapitel  erörtert  werden. 

Die  lokale  Wirkung  der  schweren  Metalle  ist  von  ihrer  Affinität 
zu  Eiweiß  abhängig.  Im  Reagenzglas  werden  bekanntlich  neutrale 
Eiweißlösungen  von  Metallsalzen  gefällt;  es  scheidet  sich  ein  Nieder¬ 
schlag  von  Metallalbuminat,  d.  h.  salzartigen  Verbindungen  aus,  in 
denen  das  Eiweiß  als  Säure  fungiert.  Von  den  gewöhnlichen  Salzen 
unterscheiden  sie  sich  dadurch,  daß  sie  nicht  nach  bestimmten  Ver¬ 
hältnissen  zusammengesetzt  sind,  sondern  wechselnde  Metallmengen 
enthalten  können  Derselbe  Vorgang  spielt  sich  ab,  wenn  ein  lösliches 
Metallsalz  oder  Metall oxyd  mit  dem  lebenden,  feuchten  Gewebe  in 
Beiiihrung  kommt.  Alles  Eiweiß,  das  von  der  Metallverbindung  er¬ 
reicht  wird,  wird  als  Metallalbuminat  gefällt  und  ist  damit  abgestorben. 
Ist  die  Eiweißfällung  nur  ganz  oberflächlich,  so  wird  die  Wirkung  ad¬ 
stringierend  genannt,  erstreckt  sie  sich  in  die  Tiefe,  so  bezeichnet  man 
sie  als  ätzend.  Wie  die  Wirkung  beschaffen  ist,  hängt  sowohl  von  dem 
Metall  des  Salzes,  wie  von  seiner  Säure  ab,  die,  wenn  das  Metall  sich 
mit  dem  Eiweiß  verbindet,  frei  wird  und  ihre  selbständige  Wirkung 
entfaltet.  Die  beiden  Komponenten  , müssen  daher  jede  für  sich  be¬ 
trachtet  werden. 

Die  meisten  Metalle  fällen  das  Eiweiß  als  einen  unlöslichen,  festen 
Belag,  der  das  Gewebe  bedeckt  und  so  die  Wirkung  auf  die  Qber- 
fläche  beschränkt.  Einzelne  Albuminate  dagegen  haben  eine  lockrere 
Beschaffenheit  oder  sind  im  Uberschuß  von  Eiweiß  und  in  Salzlösungen 
( Chlornatrium j  löslich;  diese  letzteren  beschützen  das  darunterliegende 
Gewebe  nicht  und  verhindern  nicht,  daß  die  Wirkung  in  die  Tiefe 
dringt.  Ein  Typus  für  die  erste  Klasse  von  Metallen  ist  das  Blei,  für 
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die  zweite  das  Quecksilber^  dessen  Wirkungen  noch  dadurch  verstärkt 
werden,  daß  es  schon  in  sehr  schwachen  Konzentrationen  ein  aus¬ 
geprägtes  Protoplasmagift  ist.  Zwischen  diesen  beiden  Extremen  stehen 
(mit  dem  Blei  angefangen)  die  übrigen  ungefähr  in  folgender  Ordnung: 
Eisen,  Aluminium,  Zink,  Kupfer,  Silber;  sie  stehen  jedoch  alle  dem  Blei 
näher  als  dem  Quecksilber  (Schmiedeberg). 

Sehr  häufig  ist  die  Bedeutung  der  Säure  für  die  lokale  Wirkung 
größer  als  die  des  Metalls;  am  stärksten,  d.  h.  am  meisten  ätzend  wirken 
die  Salze,  die  am  leichtesten  zu  Ionen  dissoziert  werden,  nämlich 
Chloride  und  Nitrate.  Dann  kommen  die  Sulfate,  und  am  schwächsten 
wirken  die  langsam  dissoziierbaren  Salze  organischer  Säuren,  wie 
Essigsäure,  Weinsäure  und  Zitronensäure.  Die  Verbindung  von  Blei 
mit  der  schwächsten  Säure  ergibt  das  am  mildesten  wirkende,  rein 
adstringierende  Salz,  das  Bleiacetat.  Die  Verbindung  der  stärksten 
Säure  mit  dem  ätzenden  Quecksilber  liefert  das  korrosivste  aller  Salze, 
das  Sublimat.  Dies  gilt  jedoch  nur,  solange  das  Salz  löslich  ist;  ist 
es  unlöslich,  so  tritt  keine  chemische  Reaktion  ein  und  es  wirkt  nicht 
ätzend,  auch  wenn  seine  beiden  Komponenten  zu  den  stärkst  wirkenden 
gehören  (z.  B.  Kalomel).  Einzelne  in  Wasser  unlösliche  Salze  sind  in 
Eiweiß  löslich  und  können  infolgedessen  eine  bedeutende  Wirkung 
entfalten  (Quecksilberjodid). 

Aus  der  obigen  schematischen  Darstellung  geht  hervor,  daß  sich 

in  der  lokalen  Wirkung  der  Metallsalze,  je  nach  der  wechselnden  Kom- 

•  • 

bination  von  Metall  und  Säure,  alle  Übergänge  zwischen  einer  rein 
adstringierenden  und  einer  rein  ätzenden  finden  können.  Ausschlag¬ 
gebend  ist  die  chemische  Natur  allein  indessen  nicht,  denn  auch  die 
Zeitdauer  und  die  Konzentration-,  in  der  eine  Verbindung  angewandt 

wird,  haben  Bedeutung.  Eine  Substanz,  die  in  konzentrierter  Lösung 

#  • 

ein  starkes  Ätzmittel  ist,  wird  zum  Adstringens,  wenn  sie  in  verdünnter 
Lösung  gebraucht  wird.  Auch  die  Affinität  zu  Wasser  spielt  eine  große 
Rolle;  ein  hygroskopisches  Salz  hat  stärkere  Lokalwirkung  als  ein  nicht 
hygroskopisches. 

Resorptive  Wirkung.  Alle  schweren  Metalle  sind  giftig,  aber  da 
die  meisten  nur  in  äußerst  geringen  Mengen  durch  die  Schleimhaut 
des  Verdauungstraktus  aufgenommen  werden  (s.  unten),  sind  akute 
resorptive  Wirkungen  sehr  selten.  Was  man  akute  Metallvergiftung 
neni'kt,  ist  meist  nur  Gastroenteritis,  also  eine  lokale  Wirkung.  Chro¬ 
nische  Metallvergiftung  tritt  ein,  wenn  längere  Zeit  hindurch  die  Re¬ 
sorption  kleiner  Mengen  erfolgt  ist;  wenn,  wie  es  gewöhnlich  der  Fall 
ist,  die  Ausscheidung  noch  langsamer  erfolgt  als  die  Aufnahme,  so 
werden  sich  schließlich  wirksame  Mengen  ansammeln.  —  Experimentell 
studiert  man  die  Allgemeinwirkungen  der  Metalle,  indem  man  subkutan 
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oder  intravenös  Verbindungen  injiziert,  die  nicht  von  dem  Eiweiß  oder 
den  Alkalikarbonaten  des  Organismus  gefällt  werden;  die  gewöhnlichen 
Salze  kann  man  nicht  dazu  verwenden,  weil  sie  Blutkoagulation  und 
ausgedehnte  Kreislaufstörungen  hervorrufen. 

Die  Allgemeinwirkungon  der  Metalle  bieten  bei  oberflächlicher 
Betrachtung  ein  sehr  verschieden  geartetes  Bild,  doch  zeigt  sich  bei 
näherem  Zusehen  eine  gewisse  Gleichförmigkeit,  insofern  als  einzelne 
Grundzüge  immer  wiederkehren.  Zu  den  regelmäßigen  Vergiftungs¬ 
symptomen  gehört  die  Lähmung  verschiedener  Abschnitte  des  Zentral¬ 
nervensystems,  der  häufig  Krämpfe  vmrausgehen.  Tritt  der  Tod  nicht 
zu  rasch  ein,  so  verursachen  viele  Metalle  Zerstörung  der  roten  Blut¬ 
körperchen  und  fettige  Degeneration  verschiedener  Organe,  z.  B.  des 
Herzens.  Nicht  wenige  bringen  auch  eine  periphere  Gefäßlähmung 
hervor,  die  wahrscheinlich  von  gleicher  Art  wie  die  durch  Arsen  be¬ 
wirkte  ist.  Eine  wichtige  Symptomreihe  endlich,  von  der  in  den  fol¬ 
genden  Beschreibungen  von  Metallvergiftungen  die  Kede  sein  wird, 
bilden  Entzündungen  im  Darmkanal  (Injektion,  Ulzeration,  Erbrechen 
und  Durchfälle)  und  in  den  Nieren  (Nephritis,  Albuminurie).  Daß  die 
Entzündung  gerade  an  den  Stellen  auftritt,  wo  die  hauptsächlichste 
Ausscheidung  erfolgt,  spricht  für  ein  ursächliches  Verhältnis;  doch 
kann  sowohl  die  Darm-  wie  die  Nierenaffektion  eine  Folge  von  Gefäß¬ 
veränderungen  sein. 

Eine  notwendige  Bedingung  für  das  Auftreten  spezifischer  Wir¬ 
kungen  ist,  daß  sich  das  Metall  im  Organismus  in  Verbindungen 
befindet,  die  zu  Metallionen  dissoziiert  werden.  Organische  Metall¬ 
verbindungen,  die  langsam  dissoziiert  werden,  zeigen  anfangs  nur  die 
Wirkungen  des  ganzen  Moleküls,  nicht  die  des  Metalls.  So  ist  die 
unmittelbare  Wirkung  des  Bleitriäthyls  eine  Narkose,  und  erst  wenn 
es  nach  mehreren  Stunden  im  Organismus  in  dissoziierbare  Verbin¬ 
dungen  übergeführt  ist,  tritt  die  Wirkung  des  Bleiions  auf.  Bleibt  eine 
solche  feste  Verbindung  im  Organismus  ganz  intakt,  so  verrät  kein 
Symptom  das  Metall.^ 

Resorption  und  Ausscheidung.  Nur  Quecksilber  wird  sehr  leicht 
vom  Darmkanal  aus  resorbiert,  alle  übrigen  Metalle  entweder  gar  nicht 
oder  in  geringer  Menge.  Auf  welche  Weise  das  Darmepithel  den 
Metallen  den  Übergang  in  den  Organismus  verwehrt,  ist  unbekannt. 
Vielleicht  steht  die  Verhinderung  der  Passage  in  Verbindung  mit  den 
Löslichkeitsverhältnissen  der  Albuminate.  Andere  Schleimhäute  (weib¬ 
liche  Genitalien)  scheinen  sich  ebenso  wie  der  Darm  zu  verhalten. 
Von  Wundflächen  aus  werden  die  Metalle  dagegen  meist  leicht  auf¬ 
genommen.  Wenn  in  den  folgenden  Kapiteln  häufig  von  schwieriger 
Resorption  vom  Darmkanal  aus  die  Rede  ist,  so  mag  daran  erinnert 
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werden,  daß  es  sich  dabei  nur  um  die  unversehrte,  epithelbedeckte 
Schleimhaut  handelt.  Werden  die  Salze  in  einer  Form  verabreicht, 
die  Ätzung  zur  Folge  hat,  so  erfolgt  Resorption  wie  von  jeder  andern 
Wundfläche  aus.  Die  anfgenommenen  Metalle  verlassen  das  Blut  bald 
und  werden  in  verschiedenen  Organen,  meist  für  lange  Zeit,  abgelagert. 
Fast  immer  findet  sich  die  größte  Menge  in  der  Leber,  dann  in  Milz 
und  Nieren,  kleine  Mengen  auch  in  vielen  andern  Organen,  u.  a.  im 
Gehirn.  Die  Ausscheidung  erfolgt  hauptsächlich  in  den  Darmkanal, 
teils  durch  die  Galle,  teils  durch  die  Schleimhaut  vom  Magen  bis  zum 
Dickdarm.  Im  Urin  findet  sich  nur  ein  kleiner  Teil,  in  andern  Sekreten, 
z.  B.  Milch  und  Speichel,  noch  weniger. 

In  der  Medizin  sind  die  schweren  Metalle  bis  vor  kurzem  entweder 
in  reinem  metallischem  Zustand  (Eisen,  Quecksilber)  oder  in  Form  der 
gewöhnlichen  anorganischen  und  organischen  Salze,  Oxyde  und  ähn¬ 
licher  wohlbekannter  Verbindungen  benutzt  worden.  Jetzt  versucht 
man  als  Arzneimittel  auch  die  sogenannten  kolloidalen  Metallösungen 
oder„Sole‘‘,  neue  Formen,  die  in  ihrem  Verhalten  manche  Abweichungen 
von  den  Eigenschaften  zeigen,  die  wir  gewöhnlich  mit  dem  Begriff  der 
schweren  Metalle  verbinden.  Kolloidales  Silber,  Gold,  Quecksilber, 
Platin  usw.  sind  scheinbar  leicht  in  Wasser  löslich  mit  dunkler,  meist 
brauner  Farbe.  Die  Flüssigkeit  wird  aber  auch  bei  starker  Verdün¬ 
nung  nicht  ganz  durchsichtig  und  ist  in  Wirklichkeit  keine  Lösung, 
sondern  eine  Pseudolösung,  eine  äußerst  feine  Suspension  von  festen 
Partikeln,  die  so  klein  sein  können,  daß  sie  nicht  einmal  bei  ultra¬ 
mikroskopischer  Untersuchung  sichtbar  werden.  Diese  kolloidalen 
Lösungen  wirken  katalytisch  und  erinnern  an  Fermente.  Wie  Diastase, 
Emulsin,  Hefe  und  enzymhaltiger  Organsaft  befördern  sie  in  unendlich 
kleinen  Mengen  chemische  Prozesse,  z.  B.  die  Spaltung  von  Wasser¬ 
stoffsuperoxyd  in  Wasser  und  Sauerstoff.  Als  Beispiel  für  die  Wirk¬ 
samkeit  mag  erwähnt  werden,  daß  Lösungen,  die  Vsooooo^^^  Platin  im 

Kubikzentimeter  enthalten,  noch  deutlich  katalytisch  wirken.  Eine 

•  •  _ 

interessante  Ähnlichkeit  mit  einer  Reihe  von  Fermenten  zeigen  die 

kolloidalen  Metalle  weiter  in  dem  Punkte,  daß  sie  von  vielen  Giften, 
z.  B.  Blausäure,  gelähmt  werden,  aber  die  Vergiftung  überstehen  und 
ihre  Aktivität  wiedergewinnen  können.  Lange  Aufbewahrung  schwächt 
die  Wirksamkeit,  weil  allmählich  eine  Koagulation  zu  größeren  Par¬ 
tikeln  erfolgt;  schon  leichtes  Reiben  des  trockenen  kolloidalen  Queck¬ 
silbers,  das  harzähnliche  Stücke  bildet,  genügt,  um  die  Ausscheidung 
von  Quecksilbertröpfchen  zu  veranlassen.  Eine  größere  Haltbarkeit 
erreicht  man  durch  Zusatz  von  Gummi,  Eiweiß  oder  ähnlichen  Stoffen 
zu  den  Lösungen  („Schutzkolloide“).  Ob  die  kolloidalen  Metalle  auch 
innerhalb  des  Organismus  ihre  Eigenschaften  behalten  und  besondere 
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Wirkungen  entfalten  konneiij  ist  nicht  sicher  bekannt;  nach  intra¬ 
muskulären  Injektionen  von  kolloidalem  Palladiumhydroxydul  hat  man 
bei  Fettleibigen  ein  schnelles  Sinken  des  Körpergewichtes  beobachtet 
und  dies  als  eine  katalytische  Beschleunigung  der  Oxydationen  ge¬ 
deutet.  Direkt  ins  Blut  injiziert  erzeugen  die  kolloiden  Metalle  bei 
Säugetieren  nicht  die  typischen  Metallvergiftungen,  sondern  Tempe¬ 
raturerhöhung  und  Hyperleukozytose,  die  wahrscheinlich  so  aufzufassen 
ist,  daß  der  Organismus  sich  mit  Hilfe  der  weißen  Blutkörper  von  den 
körperfremden  Kolloiden  zu  befreien  sucht.  Ferner  hat  man  gefunden, 
daß  die  Wirkung  verschiedener  Gifte  und  Bakterientoxine  geschwächt 
wird,  wenn  man  sie  zusammen  mit  Lösungen  von  kolloidalen  Metallen 
injiziert;  man  deutet  dies  als  ein  durch  ihre  große  Oberfläche  verur- 
saehtes  Adsorptionsphänomen  (vgl.  Tierkohle  S.  446).  Es  ist  indessen 
möglich,  daß  alles  dies  nicht  für  die  Metalle  charakteristisch  ist,  son¬ 
dern  daß  alle  körperfremden,  ins  Blut  gebrachten  Kolloide  eine  gleiche 
Wirkung  haben. 

2.  Antimon. 

Antimon  bildet  in  pharmakologischer  Hinsicht  ein  Übergangsglied 
zwischen  den  schweren  Metallen  und  dem  Arsen,  dem  es  sehr  nahe 
steht,  und  das  es  in  der  Hatur  häufig  begleitet. 

Wirkungen.  Die  wichtigste  Antimonverbindung,  der  Brechwein¬ 
stein  oder  das  lueinsaure  Antimonyl-Kalium ,  besitzt  ebensowenig  wie 
die  entsprechenden  Alkalidoppelsalze  anderer  Metalle  an  sich  lokale 
Wirkungen,  sie  wird  aber  von  Säuren  in  einfache  Salze,  die  ätzend 
wdrken,  zerlegt.  Daraus  folgt  eine  eigentümliche  Wirkung  auf  die  Haut. 
Reibt  man  eine  Salbe  in  die  Haut  ein,  die  fein  verteilten  Brechwein¬ 
stein  enthält,  so  ist  das  unmittelbare  Resultat  höchstens  ein  leichtes 
Erythem.  Erst  nach  einigen  Tagen,  wenn  ein  Teil  der  Salbe  tief  ein¬ 
gedrungen  ist  und  die  inaktive  Doppelverbindung  von  dem  sauren 
Sekret  der  Hautdrüsen  in  ätzende  Salze  zerspalten  worden  ist,  bilden 
sich  um  die  Follikelmündungen  rote  Papeln,  aus  denen  bald  kleine 
Abszesse  werden,  die  eine  täuschende  Ähnlichkeit  mit  Variolapusteln 
haben  und  weiße  eingezogene  Narben  hinterlassen,  die  man  nicht  von 
Pockennarben  unterscheiden  kann.  Wird  die  Einreibung  an  derselben 
Stelle  mehrfach  wiederholt,  so  fließen  die  Pusteln  zu  unregelmäßig 
geformten,  schmerzhaften  und  langsam  heilenden  Ulzerationen,  die  tief 
bis  ins  subkutane  Gewebe  reichen,  zusammen ;  wo  dies  nur  spärlich 
vorhanden  ist,  kann  die  Entzündung  auf  das  Periost  benachbarter 
Knochen  übergreifen  und  zu  ausgedehnter  Nekrose  der  Knochensub¬ 
stanz  führen.  Ein  solcher  Ausgang  konnte  in  früheren  Tagen  vor- 


480 


Schwere  Metalle. 


kommen,  wo  energische  Behandlung  der  behaarten  Kopfhaut  mit 
„Pockensalbe“  als  nützlich  bei  Geisteskrankheiten  galt. 

Innerlich  wirkt  Brech Weinstein,  wie  der  Name  sagt,  emetiscli. 
Ganz  kleine  Dosen  erzeugen  nur  die  andernorts  (s.  Apomorphin)  als 
Nausea  geschilderten  Prodrome  (Salivation,  vermehrte  Bronchial- 
Sekretion,  Übelkeit).  Dosen  von  3 — 5  cg  und  darüber  führen  nach 
10  Minuten  oder  etwas  längerer  Zeit  Erbrechen  herbei,  auf  welches 
ziemlich  ausgesprochene  Kollapssymptome:  Blässe,  kleiner  Puls,  kalter 
Schweiß,  allgemeine  Muskelerschlaffung  folgen.  Die  emetischen  Dosen 
können  übrigens  innerhalb  weiter  Grenzen  schwanken.  Zuweilen  ist 
schon  1  cg  genügend,  anderseits  wird  angegeben,  daß  sehr  hohe  Dosen 
bei  einzelnen  Krankheiten  (Pneumonie,  Delirium  tremens)  nicht  die 
gewöhnliche  Wirkung  haben.  Oft  beobachtet  man  rasche  Gewöhnung; 
es  bewirken  dann  nur  die  ersten  Gaben  Übelkeit  und  Erbrechen,  die 
folgenden  nicht.  Selten  bleibt  die  Magenentleerung  aus,  und  es  treten 
an  ihre  Stelle,  wenn  das  Salz  in  den  Darm  gelangt  ist,  Durchfälle. 
Bei  Tieren,  die  nicht  zu  brechen  vermögen  (Nager),  ist  dies  die  regu¬ 
läre  Wirkung.  Zusatz  von  Opium  unterdrückt  das  Erbrechen  und 
läßt  die  Nebenwirkungen,  namentlich  die  Schweißsekretion,  stärker 
hervortreten.  Die  Magenentleerung  wird  reflektorisch  durch  die  Vagus¬ 
endigungen  des  Magens,  die  durch  das  Antimonsalz  erregt  werden, 
ausgelöst. 

Der  in  den  üblichen  Dosen  verabreichte  Brechweinstein  wird  so 
rasch  und  vollständig  entleert,  daß  eine  nennenswerte  Resorption  nicht 
zustande  kommt.  Bleibt  die  emetische  Wirkung  dagegen  aus,  z.  B. 
wenn  Brechweinstein  fehlerhafterweise  bei  narkotischen  Vergiftungen 
gegeben  worden  ist,  und  waren  die  Dosen  sehr  hoch,  so  können  sich 
resorptive  Wirkungen  zeigen,  die  den  bei  der  akuten  Arsenikvergif¬ 
tung  auftretenden  außerordentlich  ähnlich  sind.  Die  choleraähnlichen 
Erscheinungen,  die  sich  entwickeln,  werden  als  noch  heftiger  beschrieben 
als  bei  der  gastro-intestinalen  Arsenvergiftung  und  führen  noch  schneller 
zu  Krämpfen,  Anurie,  Kollaps  und  Tod  durch  Herzlähmung.  Als  kleinste 
letale  Dosis  werden  0,65 — 1,35  g  angegeben. 

Zugrunde  liegt  diesen  Symptomen  eine  (üefäßrähmuDg  von  derselben  Art, 
wie  Arsenik  sie  hervorruft.  Intravenöse  Injektionen  von  weinsaurem  Antimon¬ 
oxydnatrium  ergab  bei  verschiedenen  Säugetieren  als  hervorstechendstes  Symptom 
ein  kontinuierliches  Sinken  des  Blutdrucks,  das  hauptsächlich  durch  periphere 
Paralyse  der  Gefäße  des  Unterleibes  hervorgebracht  war. 

Wie  sich  das  Antimon  zu  dem  Zentralnervensystem  der  Säugetiere  verhält, 
weiß  man  nicht  mit  Bestimmtheit.  Die  Tiere  sterben  unter  Krämpfen  sowie  an 
Herz-  und  Atemlähmung,  ohne  daß  es  möglich  ist  zu  entscheiden,  inwieweit  diese 
Symptome  auf  direkte  Beeinflussung  des  Zentralnervensystems  oder  auf  die 
Folgen  der  Gefäßparalyse  und  der  Magen-Darmaffektion  bezogen  werden  müssen. 
Bei  Fröschen  bringt  subkutane  Injektion  von  weinsaurem  Antimonoxydnatrium 
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eine  leichte  Reizung  des  verlängerten  Markes  und  darauf  Lähmung  der  Rücken¬ 
marks  retlexe  und  der  motorischen  Ganglien  des  Herzens  hervor,  während  die  Er¬ 
regbarkeit  der  motorischen  Nerven  und  der  Muskeln  nicht  herabgesetzt  wird. 

Chronische  Antimonvergiftung  ist  sehr  selten.  Die  Symptome 
bestehen  in  beständiger  Übelkeit,  Anorexie,  kardialgischen  Schmerzen 
und  Kopfweh,  abwechselnd  wässerigen  Diarrhöen  und  Obstipation, 
Albuminurie,  Herzschwäche  und  schließlich  Marasmus.  Antimonhaltige 
KleidungsstofFe  (Brechweinstein  wird  gebraucht,  um  Farbstoffe  in  Stoffen 
zu  fixieren)  können  lästige  Ekzeme  verursachen. 

Resorption  und  Ausscheidung.  Selbst  leichtlösliche  Antimon¬ 
verbindungen  werden  langsam  resorbiert,  verbleiben  aber  im  Gegensatz 
zum  Arsenik  sehr  lange  im  Organismus,  namentlich  in  der  Leber,  wo 
die  Hauptmenge  abgelagert  wird.  Die  Ausscheidung  erfolgt  allmählich 
durch  den  Magen  und  Darm,  im  Urin,  in  der  Galle  und  Milch. 

Therapeutische  Anwendung.  Auf  Empfehlung  von  Paracelsus 
fanden  zahlreiche  Antimonpräparate  im  16.  Jahrhundert  die  ausge¬ 
dehnteste  Anwendung  gegen  ungefähr  alle  akuten  Fieberkrankheiten 
und  viele  chronische  Krankheiten,  kamen  aber  bald  in  Mißkredit  und 
wurden  an  einzelnen  Orten ,  z.  B.  von  der  medizinischen  Fakultät  in 
Paris,  sogar  verboten.  Später  fanden  sie  wieder  Eingang,  und  der 
Brechweinstein  wurde  die  Hauptwaffe  der  antiphlogistischen  Behand¬ 
lung.  Jetzt  ist  er  mit  Recht  wieder  verlassen  worden;  ob  große  Dosen 
Entzündungsprozesse  zu  kupieren  vermögen,  ist  zum  mindesten  zweifel¬ 
haft,  und  die  übrigen  Wirkungen  bei  Fieberkrankheiten  (Erniedrigung 
der  Temperatur,  Verringerung  der  Pulsspannung,  Beruhigung  delirie¬ 
render  Patienten  usw.)  sind  nur  als  Kollapssymptome  aufzufassen. 
Nicht  emetische,  nur  Übelkeit  und  Muskelerschlaffüng  erzeugende  Dosen 
wurden  vor  der  Zeit  des  Chloroforms  angewandt,  um  die  Reposition 
von  Luxationen  und  inkarzerierten  Hernien  zu  erleichtern. 

Jetzt  benutzt  man  Brechweinstein  in  refrakten  Dosen  als  Expelc- 
torcms  loei  Bronchitiden  mit  spärlichem,  zähem  Sekret  und  in  voller 
Dosis  als  Emetikum.  Die  emetische  Wirkung  ist  rasch  und  sicher, 
zieht  aber  einen  nicht  unbeträchtlichen  Kollaps  und  zuweilen  mehr¬ 
tägige  Diarrhöe  nach  sich;  daher  ist  bei  Kindern  Vorsicht  in  der 
Anwendung  geboten,  und  in  den  sehr  seltenen  Fällen,  wo  Brechmittel 
heute  zur  Anwendung  kommen,  benutzt  man  lieber  Apomorphin.  Be¬ 
züglich  der  Indikationen  und  Kontraindikationen  für  Emetika  sei  auf 
das  Kapitel  über  Apomorphin  verwiesen.  Die  Anwendung  von  Brech¬ 
weinstein  als  Hautreizmittel  ist  so  ziemlich  aufgegeben. 

Von  iiiidern  Aiitimouverbinduiigeu  finden  die  ScJiwefelverhin- 
dungen  und  das  Antimonoxyd  eine  sehr  beschränkte  Anwendung  als 
Expektorantien.  Sie  werden  von  der  Salzsäure  des  Magensaftes  in  so 
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geringer  Menge  gelöst,  daß  sie  kein  Erbrechen,  vermutlich  aber  ver¬ 
mehrte  Bronchialsekretion  hervorrufen.  Die  große  Ähnlichkeit  mit 
Arsenik  hat  zu  Versuchen  geführt,  Hautliraiikheiten  mit  Antimonpräpa¬ 
raten  zu  behandeln,  es  ist  jedoch  nicht  bekannt,  ob  diese  Behandlung 
Vorteile  bietet.  Wie  das  Arsen  ist  auch  das  Antimon  giftig  iüv  Protozoen. 
Brechweinstein  sowie  verschiedene  mit  Atoxyl  analoge  organische  Anti¬ 
monverbindungen  sind,  wie  im  Tierexperiment  gefunden  worden  ist, 
bei  Schlafkrankheit,  Rekurrens  und  Syphilis  wirksam.  Kulturversuche 
haben  gezeigt,  daß  niedrigere  Organismen  auch  gegenüber  Antimon 
eine  erheblich  erhöhte  Widerstandsfähigkeit  erwerben  können. 

Behandlung  der  Brechweinstein-Yergiftung.  Magen  und  Darm 
werden  ausgespült,  auch  wenn  Erbrechen  eingetreten  ist.  Ais  Gegen¬ 
gift  gibt  man  Tannin,  schwarzen  Kaffee  oder  Tee,  die  schwerlösliches, 
gerbsaures  Salz  ausfällen,  das  man  mit  dem  Magenschlauch  entfernt. 
Auch  Magnesia  kann  man  anwenden  wie  bei  der  Arsenvergiftung. 
Bei  Kollaps  benutzt  man  die  gewöhnlichen  Exzitantien,  gegen  an¬ 
dauerndes  Erbrechen  und  gegen  Durchfälle  Opium,  Atropin,  Eispillen 
und  schleimige  Mittel. 

Präparate  und  Dosen. 

Tartarus  stibiatus,  Stibium  kalio-tartaricum ,  weinsaures  Antimonylkalium, 
Brechweinstein,  2i^C4H406KSb0) -j- H2O.  Weißes  Pulver  oder  weiße  Kristalle, 
in  17  Teilen  kalten  Wassers  löslich.  Innerl.  als  Expektorans  0,005 — 0,01  aller 
zwei  Stunden,  als  Emetikum  0,03 — 0,05  pro  dosi  in  wässeriger  Lösung:  Ep.  Sol. 
Tartar,  stibiat.  0,2 :  75,0;  1  Teelöffel  aller  10  Minuten  bis  zur  Wirkung.  Dos.  max. 
für  Erwachsene  0,1?  füi"  Kinder  unter  2  Jahren  0,008,  unter  4  Jahren  0,02. 

Vinum  stihiatum  (0,4%  Brechweinstein).  Innerl.  10 — 15  Tropfen  mehrmals 
tägl.  bei  Bronchitis.  Emetische  Dosis  für  ältere  Kinder  ein  Teelöffel,  für  Erwachsene 
1  Kinder-  bis  1  Eßlöffel. 

Unguentum  Tartari  stibiati,  20%  Brechweinstein.  Äußert,  zu  Einreibungen, 

’  erbsen-  bis  bohnengroße  Portioneu. 

Stibium  sulfuratum  nigrum,  Spießglanz,  Antimontrisulfid,  Sb2S3,  Veterinär¬ 
mittel. 

Stibium  sulfuratum  aurantiacum^  Goldschwefel,  Antimonpentasulfid,  Sb2S5, 
orangerotes,  in  Wasser  unlösliches  Pulver.  Innerl.  als  Expektorans  0,05 — 0,2  pro 
dosi,  bei  Kindern  0,01 — 0,05. 

Stibium  sulfuratum  rubrum,  Kermes  mineralis.  Eotbraunes  Pulver  wesent¬ 
lich  aus  amorphem  Antimontrisulfid  mit  6—8%  Antimontrioxyd  bestehend.  Fast 
obsoletes  Expektorans.  Innerl.  0,02 — 0,10  dreimal  tägl.  in  Pulvern  oder  Pillen. 


3.  Quecksilber. 

Quecksilber  ist  in  der  Medizin  neben  dem  Eisen  das  4vichtigste 
Metall,  und  die  heilenden  Wirkungen,  die  es  der  Syphilis  gegenüber 
entfaltet,  machen  es  zu  einem  der  w^ertvollsten  und  unersetzlichsten 
von  allen  Heilmitteln. 
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W  irkuiigcil.  Quecksilber  ist  ein  ausgeprägtes  Protoplasmagift. 
Die  große  Giftigkeit,  die  es  Mikroorganismen  gegenüber  zeigt,  wird 
durch  PIg-Ionen  bedingt  und  kommt  infolgedessen  den  löslichen  und 
dissoziierbaren  Verbindungen,  wie  z.  B.  dem  Sublimat,  zu  (über  die  Ab¬ 
hängigkeit  der  Wirkung  von  der  Dissoziation  s.  die  Tabelle  S.  343). 

Das  Wachstum  der  meisten  Mikroorganismen  wird  von  Sublimat 
in  Lösungen  von  1 : 30000 — 20000  gehemmt,  während  sie  erst  von 
Lösungen  von  1:2000  oder  1:1000  definitiv  getötet  werden;  doch 
wird  angegeben,  daß  Tuberkelbazillen  nach  24stündiger  Einwirkung 
von  ^j^Q^roz.  hösung  noch  am  Leben  sind.  Zu  den  Mikroorganismen, 
die  am  leichtesten  unterliegen,  gehört  der  Cholerabazillus,  dessen 
Wachstum  in  Lösungen  von  1 : 1  Million  deutlich  eingeschränkt  wird 
und  aufhört,  wenn  die  Konzentration  1:300000  erreicht.  Die  Wirk¬ 
samkeit  wird  von  allen  Substanzen  gehemmt,  die  Quecksilber  binden, 
und  ist  daher  auf  Wunden,  wo  es  von  Eiweiß  gebunden  wird,  geringer. 

Auch  für  die  Zellen  höherer  Organismen  ist  Sublimat  die  giftigste 
von  allen  Quecksilberverbindungen.  Schon  die  in  der  chirurgischen 
Praxis  gebrauchten  schwachen  Lösungen  rufen  oft  Reizung  der  Haut 
hervor  (Sublimatekzem)  und  größere  Konzentrationen,  z.  B.  1 — 5  % 
in  Salben,  Linimenten  und  Umschlägen,  bewirken  binnen  einigen 
Stunden  auf  heiler  Haut  oberflächliche  Entzündung  und  Bläschen¬ 
bildung,  auf  epidermisentblößten  Stellen  tiefe  Wunden  mit  nekrotischem 
Grund.  Die  häufig  benutzten  subkutanen  Injektionen  von  Iproz.  Lösung 
erzeugen  Schmerzen  und  fällen  das  Eiweiß  in  Form  umfangreicher 
Infiltrate.  Selbst  das  metallische  Quecksilber  kann,  wenn  es  in  fein 
verteiltem  Zustande  in  intime  Berührung  mit  der  Haut  kommt,  Ent¬ 
zündung  und,  wenn  es  ins  Gewebe  injiziert  wird,  Abszesse  hervorrufen. 

Schleimhäute  sind  gegen  dissozierbare  Quecksilbersalze  außer¬ 
ordentlich  empfindlich.  Innerlich  genommen  gehört  Sublimat  zu  den 

•  •  _ 

stärksten  Atzgiften,  besonders  im  leeren  Magen,  wo  es  nur  das  Eiweiß 

der  Schleimhaut  vorfindet;  ist  eine  größere  Menge  Mageninhalt  an¬ 
wesend,  so  wird  das  Metall  zum  Teil  von  diesem  mit  Beschlag  belegt 
und  die  lokale  Wirkung  wird  etwas  abgeschwächt.  Das  klinische  Bild 
(Schmerzen,  blutiges  Erbrechen,  Kollaps)  gleicht  völlig  der  Vergiftung 
mit  konzentrierten  Mineralsäuren,  und  der  Tod  ist  in  den  rasch  ver¬ 
laufenden  Fällen  hauptsächlich  eine  Folge  der  Atzung.  Wirkt  diese 
nicht  innerhalb  24  Stunden  tödlich,  so  kommt  es  zu  Resorption  und 
einer  Allgemeinvergiftung,  deren  Symptome  unten  zu  schildern  sein 
werden.  Als  kleinste  letale  Dosis  wird  0,18  g  angegeben.  —  Auf  das 
Sublimat  folgen  in  absteigender  Reihe  alle  übrigen  Quecksilberverbin¬ 
dungen.  Die  lokale  Wirkung  wird  mit  abnehmender  Löslichkeit  und 

Dissoziation  abgeschwächt,  so  daß  bis  zum  Kalomel  herab,  das  ins 
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Auge  gebracht  werden  kann,  ohne  das  zarte  Epithel  zu  schädigen,  alle 
Übergänge  vertreten  sind.  JJie  Wirkung  hängt  jedoch  nicht  allein 
von  der  Beschaffenheit  des  Mittels  selber,  sondern  auch  von  der  der 
Applikationsstelle  ab;  so  wird  Kalomel  im  Darm  ziemlich  rasch  in 
Verbindungen  übergeführt,  die  einen  genügenden  Reiz  ausüben,  um 
Peristaltik  auszulösen. 

Eesorptive  Wirkungen.  Die  kleinen  therapeutischen  Dosen,  die 
deutlich  einen  mächtigen  Einfluß  auf  den  syphilitischen  Organismus 
erkennen  lassen,  passieren  den  gesunden  Organismus  meistens  schein¬ 
bar  spurlos.  Die  einzige  Wirkung,  die  man  nach  anhaltendem  Ge¬ 
brauch  sehr  kleiner  Quecksilbermengen  gesehen  hat,  ist,  abgesehen  von 
einer  ziemlich  konstanten  Vermehrung  der  Diurese,  die  von  Ligeois 
zuerst  bei  gesunden  Menschen  gefundene,  später  von  Schlesinger 
auch  bei  Tieren  nachgewiesene  Zunahme  der  Zahl  der  roten  Blut¬ 
körperchen  und  des  Körpergewichtes.  Eine  befriedigende  Erklärung 
für  diesen  auffallenden  Befund  fehlt.  Man  hat  an  gehemmte  Oxydation 
gedacht  und  zugunsten  dieser  Anschauung  auf  die  bei  Tieren  beob¬ 
achtete  Fettablagerung  hiijgewiesen,  ferner  an  einen  „formativen  Reiz 
für  die  Blut-  und  Fettbildung“,  ähnlich  dem,  wie  ihn  Phosphor  und 
zum  Teil  Arsenik  auf  das  Knochengewebe  ausüben.  Als  Phänomene, 
die  vielleicht  analog  sind,  lassen  sich  anführen,  daß  Sublimat,  das  eine 
außerordentlich  starke  Giftwirkung  auf  Hefezellen  hat,  in  minimalen 
Mengen  die  Gärung  befördert,  und  daß  unendlich  kleine  Hg-Mengen 
(Verdünnung  1 : 500  (JOO  und  darunter)  die  Arbeit  des  isolierten  Frosch¬ 
herzens  verbessern.  Man  kann  dies  so  deuten,  daß  Quecksilber  das 
Protoplasma  zunächst  zu  erhöhter  Lebenstätigkeit  anregt,  geradeso 
wie  Chinin  in  sehr  verdünnter  Lösung  zunächst  die  Bewegungen  der 
Amöben  lebhafter  macht  (s.  S.  197). 

Größere  Einzeldosen  oder  fortgesetzte  Zufuhr  von  mäßigen  Queck¬ 
silbermengen  rufen  Yergiftungeil  hervor,  die  man  der  bequemeren  . 
«  • 

Übersicht  halber  etwas  schematisch  als  akute,  subakute  und  chronische 
Quecksilbervergiftung  unterscheiden  kann. 

1.  Die  almte  Y er  gif  hing  entsteht,  wenn  in  kurzer  Zeit  große 
Hg-Mengen  resorbiert  werden,  und  verläuft  oft  letal.  Die  Ursache  kann 
verschieden  sein,  z.  B.  plötzliche  Resorption  intramuskulär  injizierter 
unlöslicher  Präparate  oder  unvorsichtige  Anwendung  von  Sublimat  bei 
Operationen  und  Ausspülung  des  Uterus.  »Die  resorptiven  Wirkungen 
betreffen  Dickdarm  und  Nieren.  Nach  einigen  Tagen,  selten  schon 
nach  ein  paar  Stunden,  wird  der  Unterleib  gespannt  und  empfindlich, 
es  treten  heftige  Leibschmerzen  auf,  und  unter  unaufhörlichen  Tenes- 
men  kommt  es  zu  anfangs  fäkulenten,  später  blutige  Membranen  und 
Schleimhautelemente  enthaltenden  Entleerungen.  Gleichzeitig  oder  kurz 
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darauf  wird  die  Urinsekretion  spärlich,  und  der  Urin  enthält  Eiweiß, 
Ihutkürperclien  und  ^sierenepitheh  Zu  diesen  Symptomen  gesellt  sich 
ein  kleiner,  fadenförmiger  Puls,  geschwächte  und  unregelmäßige  At¬ 
mung,  Sinken  der  Temperatur  und  alle  andern  Zeichen  eines  schweren 
Kollapses,  und  der  Patient  stirbt  nach  einigen  Tagen  an  Erschöpfung 
und  Herzlähmung  oder  nach  einigen  Wochen  infolge  der  darnieder¬ 
liegenden  Xierenfunktion.  Bei  der  Sektion  finden  sich  hämorrhagisch- 
ulzeröse  Entzündung  des  Cöcum  und  Colon,  ferner  parenchymatöse 
Nephritis  und  sehr  oft,  aber  nicht  immer,  sogenannte  Kalkinfarkte  in 
den  Nieren,  d.  h.  weiße  Ablagerungen  von  Calciumphosphat  und  -kar¬ 
bonat  in  den  Epithelzellen  und  Harnkanälchen,  deren  Lumen  völlig 
verschlossen  sein  kann. 

2.  Die  subakute,  „therapeutische“  Vergiftung  entsteht  durch  an¬ 
dauernde  Darreichung  mäßiger  Klengen  des  Mittels  und  wird  leichter 
durch  metallisches  Quecksilber  und  Kalomel  als  durch  lösliche  Verbin¬ 
dungen  hervorgerufen.  Das  Hauptsymptom  ist  die  Stomatitis  merm- 
rialis.  Die  ersten  Anzeichen  sind  ein  unangenehmer  Metallgeschmack 
(der  bei  vielen  indessen  gleich  auftritt  und  keine  ominöse  Bedeutung 
hat),  Eoetor  ex  ore,  Schwellung  und  Bötung  der  Zahnfleischspitzen; 
die  Zähne  erscheinen  dem  Gefühl  „lang“,  sie  sind  etwas  locker  und 
beim  Kauen  empfindlich,  die  Mundhöhle  ist  etwas  feuchter  als  normal 
und  der  Speichel  fadenziehend.  Heutzutage  sieht  man  selten  mehr  als 
dieses  Anfangsstadium,  denn  man  setzt  sofort  die  weitere  Hg-Zufuhr 
aus,  und  nach  einigen  Tagen  geht  die  Affektion  zurück.  Läßt  man  sie 
weiter  fortschreiten,  so  stellt  sich  die  gefürchtete  MerJcurialsalivation, 
Ptyalismus  mereiirialis,  ein.  Das  Zahnfleisch,  die  Zunge,  deren  Seiten¬ 
ränder  tiefe  Eindrücke  von  den  Zähnen  zeigen,  die  ganze  Mundschleim¬ 
haut  und  die  Tonsillen  schwellen  an,  und  alle  kleinen  und  großen 
Speichel-  und  Schleimdrüsen  beginnen  eine  profuse  Sekretion,  die  im 
Tag  2 — 5  Liter  betragen  kann.  Schreitet  die  Krankheit  noch  weiter 
fort,  so  kommt  es  zu  Gangrän  und  tiefen  Wunden  in  der  Schleimhaut, 
Periostitis,  Nekrose  des  Alveolarrandes  und  Verlust  von  Zähnen.  Diese 
abschreckenden,  jetzt  nicht  mehr  vorkommenden  Formen  konnten  in 
vergangener  Zeit,  wo  die  Auffassung  herrschte,  Quecksilber  müsse, 
um  die  Syphilis  zu  heilen,  bis  zur  „gründlichen  Salivation“  angewandt 
werden,  den  Tod  durch  Behinderung  der  Ernährung,  Entkräftung,  In¬ 
fektion  und  septisches  Fieber  herbeiführen.  Darmaff eMion  ist  bei  der 
subakuten  Form  weniger  häufig  und  begleitet  in  Form  von  Leib¬ 
schmerzen,  Meteorismus  und  Diarrhöe  von  der  oben  beschriebenen  Art 
gewöhnlich  nur  die  schwereren  Fälle.  Auch  die  Nieren  können  in 
ähnlicher  Weise  wie  bei  der  akuten  Vergiftung,  aber  in  leichterem 
Grade  angegriffen  sein. 
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Sehr  selten  sieht  man  verschiedene  Hautleiden  (resorptive,  also 
verschieden  von  denen,  die  lokale  Behandlung  der  Haut  mit  Hg  her- 
vorrufen  kann):  Urticaria,  Ekzem,  ausgebreitete  Erytheme,  Boseola, 
Haarausfall.  Diese  gehen  meist  nach  2 — 3  Wochen  zurück,  können 
aber  auch  monatelang  fortbestehen. 

3.  Die  chronische  Vergiftung  entsteht  bei  langanhaltender  Auf¬ 
nahme  von  sehr  kleinen  Quecksilbermengen  und  wird  besonders  bei 
Arbeitern  beobachtet,  die  sich  jahrelang  in  Gruben,  Schmelzhütten, 
Spiegelfabriken  usw.  mit  diesem  Metall  beschäftigen.  Bei  dieser  Form 
treten  Erscheinungen  von  seiten  des  Zentralnervensystems  in  den 
Vordergrund.  Die  charakteristischen  Symptome  sind:  Erethismus  mer- 
curialis^  eine  eigentümliche  psychische  Erregbarkeit,  die  sich  in  Unruhe, 
Angst,  Schlaflosigkeit,  Verlegenheit  und  Unbehilfiichkeit,  unmotivierten 
Zornesausbrüchen  und  ähnlichen  Zeichen  von  Störung  des  geistigen 
Gleichgewichtes  äußert,  und  Tremor  mercurialis,  der  sich  anfangs  als 
Intentionstremor  zeigt,  aber  später  in  choreaähnliche  Zustände  oder 
heftige  Konvulsionen  übergehen  kann.  Hieran  schließen  sich  noch  viele 
andere  Symptome,  wie  Paresen,  die  verschiedensten  Sensibilitätsanoma¬ 
lien,  psychische  Depression  (Hypochondria  mercurialis),  Schwindelanfälle, 
bei  denen  der  Patient  hinstürzt  (Epilepsia  mercurialis),  Verdauungs¬ 
störungen,  langwierige  Diarrhöen,  ab  und  zu  Mundaffektion.  Alles  dies 
führt  schließlich  zu  einer  Schwächung,  die  einen  günstigen  Boden  für 
Tuberkelbazillen  vorzubereiten  scheint,  denn  oft  ist  Lungentuberkulose 
die  schließliche  Todesursache. 

Über  die  WirTcung  des  Quecksilbers  auf  verschiedene  Organe  und 
Funktionen  ist  folgendes  hinzuzufügen. 

Für  die  Veränderungen  im  Yerdauiiiigskanal  ist  charakteristisch, 
daß  sie  sich  fast  ausschließlich  in  Mundhöhle  und  Dickdarm  finden, 
während  Magen  und  Dünndarm  beinahe  verschont  bleiben.  Diese  be¬ 
stimmte  Lokalisation  läßt  sich  auf  verschiedene  Umstände  zurückführen. 
Die  wichtigste  Ursache  ist  darin  zu  suchen,  daß  das  Quecksilber  in 
den  Dickdarm  und  die  Mundhöhle  ausgeschieden  wird,  als  Zellengift 
wirkt  und  die  Schleimhaut  leicht  verletzbar  macht.  Eine  wichtige  Bolle 
,  spielen  ferner  infizierende  Fäulnisprozesse,  die  am  reichlichsten  im 
Dickdarm  und  an  den  Zähnen,  wo  sich  leicht  Speisereste  festsetzen, 
vorhanden  sind.  Der  Mundaffektion  kann  bekanntlich  allein  durch 
Reinlichkeit  vorgebeugt  werden,  und  sie  tritt  selten  bei  zahnlosen  Indi¬ 
viduen  auf.  Den  Anlaß  zu  Schleimhautläsionen  geben  wahrscheinlich 
mechanische  Beschädigungen,  denen  die  Mundschleimhaut  während  des 
Kauens  und  die  Dickdarmschleimhaut  bei  der  Passage  der  festen  Ex¬ 
kremente  ausgesetzt  sind. 
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Die  Salivation  ist  zum  Teil  reflektorisch,  durch  die  Entzündung 
der  Sclileimhaut  liervorgerufen;  sie  kann  aber  auch  profus  sein,  ohne 
daß  eine  stärkere  Stomatitis  vorhanden  ist,  und  muß  dann  darauf  be¬ 
ruhen,  daß  das  in  den  Drüsen  ausgeschiedene  Metall  die  absondernden 
Zellen  oder  die  sekretorischen  Nerven  reizt.  In  manchen  Fällen  wird 
die  starke  Sekretion  durch  Atropin  eingeschränkt. 

Größere  Dosen  fein  verteilten  metallischen  Quecksilbers  oder  seiner 
unlöslichen  Verbindungen  wirken  Jibfuhreiid.  Diese  in  der  Therapie 
viel  benutzte  Eigenschaft  ist  von  der  Bildung  löslicher,  lokal  reizender 
Verbindungen  im  Darm  abhängig  und  hat  nichts  mit  der  resorptiven 
toxischen  Diarrhöe  zu  tun. 

Wegen  der  grünen  Farbe,  die  die  Entleerungen  nach  Kalomel 
häufig  annehmen,  hat  man  dieses  Mittel  für  gallentreibend  angesehen. 
Neuere  Untersuchungen  an  Gallenfistelhunden  und  an  Menschen  mit 
Gallenfisteln  haben  indessen  keine  Vermehrung  der  Gallenmenge  er¬ 
geben.  Vielleicht  ist  die  Farbe  'durch  die  antiseptische  Wirkung  des 
Quecksilbers,  die  den  grünen  Gallenfarbstoff  konserviert,  bedingt,  mög¬ 
licherweise  wird  sie  durch  im  Darm  gebildetes  Schwefelquecksilber 
hervorgerufen.  Daß  die  Darmfäulnis  eingeschränkt  wird,  geht  daraus 
hervor,  daß  die  Ausscheidung  der  gepaarten  Schwefelsäuren  im  Urin 
abnimmt. 

In  größeren  Dosen  steigert  Kalomel  die  Diurese,  aber  in  höchst 
launischer  und  unregelmäßiger  Weise,  worüber  unten  mehr.  Uber  die 
Natur  der  Wirkung  sind  die  Anschauungen  verschieden.  Der  ver¬ 
breitetsten  Annahme  zufolge  soll  das  in  den  Nieren  ausgeschiedene 
Metall  das  Epithel  zur  Tätigkeit  anspornen.  Eine  neuere  Erklärung 
(Fleckseder  1912)  vertritt  die  Anschauung,  daß  Kalomel  die  Resorp¬ 
tion  im  Dünndarm  hemmt  und  gleichzeitig  eine  verstärkte  Peristaltik 
daselbst  hervorruft,  so  daß  dem  Dickdarm  eine  abnorme  Flüssigkeits¬ 
menge  zugeführt  wird;  diese  wird  resorbiert  und  dadurch  eine  Hydrämie 
erzeugt,  die  die  reichliche  Urinabsonderung  bewirkt.  Gegen  eine  direkte 
Nierenwirkung  wird  auch  angeführt,  daß  Kalomel  nicht  wie  die  Purin¬ 
derivate  die  Chloridausscheidung  steigere.  Daß  die  Nieren  bei  der 
akuten  Quecksilbervergiftung  Sitz  einer  parenchymatösen  Entzündung 
sind,  ist  früher  erwähnt  worden.  Bei  leichteren  Fällen  tritt,  wie  bei  der 
Ausscheidung  vieler  anderer  schwerer  Metalle,  Albuminurie  auf. 

Die  Zirkulation  scheint  im  allgemeinen  nicht  von  Quecksilber 
beeinflußt  zu  werden.  Nur  bei  den  ganz  akut  verlaufenden  Vergif¬ 
tungen  deutet  die  Beschaffenheit  des  Pulses  auf  Herzlähmung,  und 
man  hat  in  solchen  Fällen  fettige  Degeneration  des  Herzens  nach¬ 
gewiesen.  Bei  Tieren  ruft  intravenöse  Injektion  löslicher  Hg- Salze 
plötzliches  und  starkes  Fallen  des  Blutdruckes  hervor,  das  haupt- 
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sächlich  durch  Herzschwäche,  teilweise  auch  durch  Gefäßlähmung  be¬ 
dingt  ist. 

Stoffwechsel.  Bei  einem  Syphilitiker  wurde  die  Stickstoffausschei¬ 
dung  während  einer  Schmierkur,  die  bis  zum  Auftreten  von  Salivation 
fortgesetzt  wurde,  weder  vermehrt  noch  vermindert.  Bei  Sublimat¬ 
vergiftung  findet  sich  oft  Zucker  im  Urin,  und  das  Glykogen  der  Leber 
verschwindet.  Andere  Stoffwechselwirkungen  siehe  oben  unter  resorptive 
Wirkungen,  S.  484. 

Resorption^  Terteiluug  und  Ausscheidung.  In  Dampfform 
oder  fein  verteiltem  ‘Zustand  wird  das  metallische  Quecksilber  sehr 
leicht  von  allen  Applikationsstellen  aus  (Haut,  Lungen,  Darmkanal, 
subkutanes  Gewebe)  resorbiert.  In  der  gewöhnlichen  flüssigen  Form 
dagegen  wird  es,  wie  die  alte  Behandlung  des  Ileus  mit  großen  inneren 
Quecksilberdosen  zeigt,  vom  Darm  aus  so  langsam  resorbiert,  daß  selten 
Vergiftung  eintritt.  Die  unlöslichen  Sähe  werden  vom  Darmkanal  aus 
resorbiert,  aber  nicht  sehr  rasch;  Kalomel  hat  daher  in  wiederholten 
kleinen  Dosen  resorptive  Wirkung,  aber  nicht  in  einer  größeren  Einzel¬ 
dosis,  die  laxierend  wirkt  und  binnen  einigen  Stunden  entleert  wird. 
In  dem  subkutanen  Gewebe  und  in  den  Muskeln  erfolgt  die  Resorption 
des  Metalles  und  der  unlöslichen  Verbindungen  ohne  Regelmäßigkeit 
bald  schnell,  bald  langsam.  Die  löslichen  Verbindungen  gehen  aus 
dem  Darmkanal  ziemlich  rasch  in  die  Zirkulation  über,  durchdringen 
aber  nicht  die  gesunde  Haut.  Alle  Quecksilberverbindungen  unter¬ 
liegen  bei  der  Resorption  der  gleichen  chemischen  Veränderung;  sie 
bilden  mit  Eiweiß  Verbindungen,  die  in  überschüssigem  Eiweiß  und 
Chlornatrium  löslich  sind,  oder  Doppelsalze  aus  Quecksilberalbuminat 
und  Kochsalz.  In  solchen  Verbindungen  zirkuliert  das  Quecksilber  und 
verteilt  sich,  unabhängig  von  Applikationsform  und  Eingangspforte, 
stets  in  derselben  Weise  im  Organismus.  lii  größter  Menge  wird  es 
in  den  Nieren  abgelagert;  dann  in  der  Leber  und  endlich  in  geringen 
Spuren  in  allen  andern  Organen.  Im  Blut  fand  Lomholt  im  Verlauf 
von  Quecksilberkuren  1 — 3  mg  Quecksilber  per  Liter.  Die  Haupt¬ 
menge  wird  mit  dem  Stuhl  und  im.  Harn  ausgeschieden,  und  kleine 
Mengen  in  allen  möglichen  Sekreten  oder  Exkreten.  Von  der  Mutter 
geht  Quecksilber  in  den  Fötus  über. 

Nach  den  gewöhnlichen  Kuren  bei  Syphilis  enthält  der  Urin 
mehrere  Monate  lang  Quecksilber.  Wann  die  Elimination  auf  hört, 
ist  schwer  zu  bestimmen,  weil  sie  gegen  den  Schluß  hin  mit  Unter¬ 
brechungen  erfolgt,  so  daß  der  Urin  mehrere  Tage  oder  Wochen 
quecksilberfrei  sein  kann,  worauf  wieder  eine  schwache  Ausscheidung 
einsetzt.  Bei  Patienten,  deren  Urin  einige  Zeit  quecksilberfrei  war, 
kann  das  Metall  bei  ausscheidungsbefördernder  Behandlung  (warme 
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I^äder)  wieder  zum  Vorschein  kommen.  Es  handelt  sich  also  um  eine 
Aufspeicherung,  bei  der  die  letzten  Reste  lange  zurlickgehalten  werden. 

Therapeutische  Aiiwendiiiig.  Quecksilber  ist  lange  Zeit  das 
souveräne  Mittel  gegen  Syphilis  gewesen.  Im  Orient  ist  es,  solange 
die  historischen  Berichte  zurückreichen,  gebraucht  worden,  in  Europa 
wurde  es  als  Antiluetikum  bei  der  großen  Syphilisepidemie  um  das 
Jahr  1500  bekannt.  Der  übertriebene  Gebrauch  und  die  daraus  ent¬ 
springenden  häufigen  Vergiftungen  riefen  bald  eine  starke  Reaktion 
hervor.  Noch  lange  nachdem  die  Anwendung  des  Mittels  in  vernünf¬ 
tige  Bahnen  gelenkt  war,  behielt  es  viele  Gegner,  von  deren  Seite  ge¬ 
lehrt  wurde,  daß  Quecksilber  die  Krankheit  verschlimmerte.  Ja,  man 
verstieg  sich  sogar  zu  der  Behauptung,  die  konstitutionelle  Syphilis 
sei  nichts  weiter  als  eine  Quecksilbervergiftung.  Der  Streit  darüber 
ist  längst  dahin  entschieden,  daß  das  Quecksilber  als  unentbehrliches 
Heilmittel  gegen  Syphilis  anerkannt  ist. 

In  neuerer  Zeit  hat  die  Frage  das  Interesse  erregt,  ob  das  Queck¬ 
silber  nur  ein  symptomatisches  oder  ob  es  ein  im  strengen  Sinne 
spezifisches  Mittel  sei  und  wirklich  auf  die  Spirochäte  oder  das  Krank¬ 
heitsgift  selber  einwirke.  Daß  das  letztere  der  Fall  sei,  läßt  sich  wohl 
schwerlich  bezweifeln,  denn  es  wäre  schwierig  zu  verstehen,  wie  ein 
Mittel,  so  wie  es  das  Quecksilber  bei  Syphilis  tut,  die  verschieden¬ 
sten  Symptome  einer  Krankheit  heilen  und  den  positiven  Ausfall  der 
Wassermann  sehen  Reaktion  in  einen  negativen  verwandeln  könnte, 
wenn  es  nicht  auf  die  gemeinsame  Ursache  aller  dieser  Symptome  ein¬ 
wirkte.  Ein  schwerwiegendes  Argument  für  die  spezifische  Wirkung 
läßt  sich  ferner  aus  verschiedenen  Beobachtungen  über  den  Einfluß 
der  Quecksilberbehandlung  auf  die  Kinder  latent  syphilitischer  Eltern 
entnehmen.  Wenn  diese  nach  Quecksilberbehandlung  der  Mutter  ge¬ 
sund  bleiben,  aber  der  kongenitalen  Syphilis  verfallen,  wenn  die  Be¬ 
handlung  vernachlässigt  wird,  so  liegt  die  Vermutung  nahe,  daß  das 
Mittel  auf  das  latente  Virus  eingewirkt  hat. 

Diese  Anschauung  hat  in  unsern  Tagen  zu  einer  veränderten  An¬ 
wendung  des  Quecksilbers  geführt.  Während  man  früher  Kuren  ein¬ 
leitete,  wenn  sich  Symptome  zeigten,  in  den  oft  langen  symptomfreien 
Zwischenzeiten  aber  nichts  vornahm,  ist  jetzt  die  von  Fournier  be¬ 
gründete  chronisch-intermittierende  Behandlung  zur  Herrschaft  gelangt. 
Diese  richtet  sich  gegen  die  Krankheit  selber,  nicht  nur  gegen  die 
Symptome,  und  geht  darauf  aus,  den  Organismus  unter  einer  mehr¬ 
jährigen  Quecksilber  Wirkung  zu  halten.  Das  infizierte  Individuum  ist 
mehrere  Jahre  lang  syphilitisch,  ob  es  Symptome  aufweist  oder  nicht, 
und  muß  daher  auch  in  den  Latenzperioden  mit  dem  spezifischen  Mittel 
behandelt  werden. 
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Praktisch  wird  di©  chronisch-intermittierende  Behandlung  so  durch- 
geführt,  daß  man  nach  einem  bestimmten  Plan,  in  der  ersten  Zeit 
häufige  und  gründliche,  später  seltenere  und  kürzere  Kuren  verordnet, 
ohne  Rücksicht  darauf,  ob  die  Krankheit  Symptome  zeigt  oder  nicht 
So  fährt  man  mit  abnehmender  Intensität  4 — 5  Jahre  fort.  Es  herr¬ 
schen  verschiedene  Meinungen  über  die  Strenge  der  Forderungen,  und 
man  hat  verschiedene  Regeln  aufgestellt,  bezüglich  deren  auf  Spezial¬ 
lehrbücher  verwiesen  wird.  Hier  sei  nur  hinzugefügt,  daß  man  nament¬ 
lich  für  die  späteren  Stadien  der  Krankheit  einen  sehr  wertvollen 
Anhaltspunkt  in  der  Wa  ssermannschen  Reaktion  erhalten  hat;  posi¬ 
tiver  Ausfall  indiziert  Behandlung,  die  zu  wiederholen  ist,  bis  die 
Reaktion  dauernd  negativ  bleibt..  Doch  sei  daran  erinnert,  daß  man 
bei  lange  und  oft  behandelten  Patienten  nicht  selten  ein©  schwach 
positive  Reaktion  findet,  die  hartnäckig  sowohl  Quecksilber  wie  Sal- 
varsan  widersteht. 

Die  viel  diskutiert©  Frage,  wann  die  Behandlung  ihren  Anfang 
zu  nehmen  hat,  ist  definitiv  dahin  entschieden,  daß  man  nicht  auf  das 
Auftreten  von  Sekundärerscheinungen  warten,  sondern  sofort  beginnen 
soll,  sowie  der  harte  Schanker  diagnostiziert  ist.  Diese  Frage  hat 
übrigens  weniger  Interesse  jetzt,  wo  die  obligatorische  Behandlung  der 
Initialsklerose  in  intravenösen  Salvarsaninjektionen  besteht.  Uber  die 
Erfolge  der  augenblicklich  eingeleiteten  Quecksilberbehandlung  weiß 
man  bisher  mit  Sicherheit  .nur,  daß  sie  den  Ausbruch  der  Sekundär¬ 
erscheinungen  verzögert.  Vielleicht  glückt  es  in  seltenen  Fällen,  den 
konstitutionellen  Symptomen  ganz  vorzubeugen.  Nachdem  die  Syphilis 

durch  Schaudinns  Entdeckung  der  Spirochäte  und  Roux’  und 

«  • 

Metschnikoffs  Nachweis  ihrer  Übertragbarkeit  auf  Tiere  der  experi¬ 
mentellen  Therapie  zugänglich  gemacht  worden  ist,  liegt  die  —  schon 
in  Angriff  genommene  —  Aufgabe  sehr  nahe,  auch  beim  Quecksilber, 
wie  es  beim  Arsen  geschehen  ist,  nach  weniger  giftigen  und  stärker 
parasitenfeindlichen  Verbindungen  zu  suchen,  mit  denen  eine  Abortiv¬ 
behandlung  der  Krankheit  zu  erreichen  wäre. 

Quecksilber  wird  bei  Syphilis  auf  viele  Arten  angewandt: 

1.  Die  Schmierhur  besteht  darin,  daß  täglich  in  wechselnde  Haut¬ 
partien  ein  bestimmtes  Quantum  Quecksilbersalbe  eingerieben  wird. 
Die  gewöhnlichen  Dosen  betragen  3 — 5  g  täglich  für  die  Dauer  von 
20 — 30 — 40  Tagen.  Nur  in  sehr  schweren  Fällen,  z.  B.  bei  Augen¬ 
erkrankungen,  bei  denen  Erblindungsgefahr  besteht,  versucht  man  große 
Dosen  von  7 — 10  g  täglich. 

Der  Wechsel  zwischen  verschiedenen  Hautpartien  (z.  B.  1.  Tag  — 
linkes  Bein,  2.  Tag  —  rechtes  Bein,  3.  Tag  —  linker  Arm,  4.  Tag  ■ — 
rechter  Arm,  6.  Tag  —  linke  Brust-  und  Bauchseite.  6.  Tag  —  rechte 
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Brust-  und  ßaucliseite,  7.  Tag  Pause  und  warmes  Bad)  liegt  in  der 
hautreizenden  Eigenscliaft  der  Salbe  begründet;  es  tritt  leicht  ein 
pustulöses,  juckendes  Exanthem  auf,  wenn  immer  dieselbe  Stelle  be¬ 
nutzt  wird.  Der  Vorzug  der  Inunktionskur  besteht  in  der  energischen, 
dauernden,  aber  gleiclizeitig  ungefährlichen  Wirkung  und  in  der  dabei 
geübten  Schonung  des  Magens;  ihre  Schattenseiten  sind,  daß  die  täg¬ 
lichen  Einreibungen  beschwerlich  und  unangenehm  sind,  und  daß  die 
wirkliche  Größe  der  Dosen  ganz  unbekannt  ist,  da  die  Ilauptmenge 
des  Quecksilbers  an  der  Luft  verdampft.  Quecksilber  kann  nach  einem 
Tage  im  Urin  nachgewiesen  werden  und  ist  noch  einige  Monate  nach 
beendeter  Kur  vorhanden.  Die  Resorption  erfolgt  zum  Teil  dadurch, 
daß  das  von  der  Haut  verdampfende  Metall  eingeatmet  wird,  zum  Teil, 
indem  das  in  die  Ausführungsgänge  der  Hautdrüsen  eingepreßte  Queck¬ 
silber  langsam  aufgelöst  wird.  Einzelne  (Welander  u.  a.)  haben  das 
Hauptgewicht  auf  die  Aufnahme  durch  die  Lungen  gelegt  und  die 
Schmierkur  im  wesentlichen  als  eine  Inlialationsbeliandlung  aufgefaßt. 
Diese  Auffassung  führte  zur  Plerstellung  von  Präparaten,  die  nur 
darauf  berechnet  sind,  durch  die  Lungen  aufgenommen  zu  werden, 
z.  B.  das  Merkur  amalgam  oder  Merkuriol,  ein  trockenes  Pulver,  das 
in  Beuteln  auf  Brust  oder  Rücken  getragen  wird  und  unaufhörlich 
Quecksilberdämpfe  liefert.  Nach  einem  von  Farup  ausgeführten  Selbst¬ 
versuch  erfolgt  die  Resorption  rasch,  und  der  Urin  enthält  noch 
5  Monate  nach  Schluß  der  Kur  Quecksilber.  Die  klinischen  Resultate 
scheinen  dafür  zu  sprechen,  daß  diese  Behandlung  milder  ist  als  die 
Schmierkur  und  sich  nur  dazu  eignet,  mit  andern  energischeren  Me¬ 
thoden  abzu  wechseln. 

2.  Innere  Anwendung.  Zu  innerem  Gebrauch  werden  vorzugs¬ 
weise  die  Oxydulverbindungen  des  Quecksilbers  verordnet,  weil  sie 
infolge  ihrer  Unlöslichkeit  die  Verdauung  weniger  als  die  ätzenden 
Oxydsalze  beeinträchtigen.  Die  meiste  Verwendung  erfährt  das  Kalomel, 
das  ziemlich  leicht  resorbiert  wird  und  auffallend  häufig  Salivation 
hervorruft.  Ein  zweckmäßiges,  milderes  Präparat  ist  das  gerbsaure 
Q)uecksilberoxydul. 

Die  interne  Quecksilberbehandlung  ist  bequem,  gilt  aber  als  minder 
wirksam  und  erzeugt  öfters  Verdauungsbeschwerden  und  Diarrhöe. 

3.  Zu  Injektionskuren  werden  teils  lösliche,  teils  unlösliche  Queck¬ 
silberverbindungen  verwendet.  Besonders  die  subkutanen  Sublimat¬ 
injektionen  bieten  manche  Vorteile.  Die  Anwendung  ist  leicht,  die 
Dosen  lassen  sich  genau  abmessen,  die  Wirkung  tritt  rasch  ein  und 
Salivation  ist  selten.  Ursprünglich  gab  man  0,01  Sublimat  täglich 
20 — 30—40  Tage  hintereinander,  jetzt  gibt  man  oft  0,02 — 0,05  mit 
einem  Zwischenraum  von  einigen  Tagen.  Ein  großer  Nachteil  ist. 
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daß  die  Injektionen  oft  starke  Sclimerzen  und  langsam  verschwindende 
Infiltrate  (Eiweißfällung)  hervorbringen.  Die  Bildung  letzterer  wird 
eingeschränkt^  aber  .nicht  verhindert,  durch  Zusatz  von  Kochsalz,  das 
das  Metallalbuminat  auflüst.  Außer  dem  iSublimat  sind  noch  eine 
Menge  lösliche,  weniger  reizende  Verbindungen  vorgeschlagen  worden 
(siehe  Präparate  und  Dosen). 

Jler  Wunsch,  dem  Metall  ein  langes  Verweilen  im  Organismus 
zu  sichern,  führte  zu  Versuchen,  die  löslichen  Verbindungen  durch 
unlösliche  QuecTcsilherpräparate,  die  in  die  Muskulatur  injiziert  werden, 
zu  ersetzen.  Man  verwendet  hierzu  hauptsächlich  fein  verteiltes  metal¬ 
lisches  Hg,  Kalomel,  Quecksilbersalizylat  usw.,  etwa  einmal  wöchent¬ 
lich.  In  technischer  Hinsicht  repräsentiert  die  Methode  einen  großen 
Fortschritt,  da  die  ganze  Kur  mit  wenigen  Injektionen  abgemacht  ist; 
die  Wirkung  ist  rasch  und  kräftig  und  schon  am  Tag  nach  der  In¬ 
jektion  enthält  der  Urin  mehr  Quecksilber  als  bei  irgendeiner  andern 
Applikationsinethode  (Bürgi).  Leider  sind  diese  Vorzüge  mit  verschie¬ 
denen  Schattenseiten  verbunden.  Der  Schmerz  ist  oft  sehr  heftig,  es 
können  sich  Abszesse  bilden  und  vor  allen  Dingen  kann  die  Kesorption 
unregelmäßig  sein.  Als  die  Methode  noch  neu  war,  sah  man  gelegent¬ 
lich  Vergiftungen,  die  man  damit  erklärte,  daß  die  angelegten  Depots 
von  unlöslichen  Verbindungen  durch  eine  reaktive  Entzündung  ein¬ 
gekapselt  und  dann  aus  unbekannter  Ursache  resorbiert  würden.  Man 
vermeidet  dies  jetzt,  indem  man  vorsichtigere  Dosen  verwendet  und 
die  Behandlung  abbricht,  wenn  sich  nach  den  ersten  Injektionen  harte 
Infiltrate  bilden. 

Als  Antiseptikum  wird  Sublimat  jetzt  weniger  gebraucht  als  früher. 
Auf  W undflächen  wird  seine  Wirksamkeit  dadurch  geschwächt,  daß  das 
Metall  zum  Teil  als  Albuminat  ausgefällt  wird;  die  Affinität  zum  Eiweiß 
übt  zugleich  einen  für  die  Heilung  ungünstigen  Einfluß  auf  den  Wund¬ 
boden  aus.  Was  aber  hauptsächlich  die  Anwendung  beschränkt,  ist  die 
große  Gfiftigkeit.  Namentlich  ist  Gefahr  bei  Ausspülung  größerer  Wund¬ 
höhlen,  seröser  Hohlräume  und  des  Uterus,  weil  die  ausgedehnten 
Eiweißflächen  das  Metall  rasch  an  sich  reißen:  die  Lösung  fließt  schein¬ 
bar  unverändert  wieder  aus,  ist  aber  ärmer  an  Quecksilber  geworden, 
das  in  Form  von  Albuminat  zurückgehalten  wird,  resorbiert  wird  und 
die  ernstesten  Vergiftungen  hervorrufen  kann. 

Einem  der  oben  erwähnten  Nachteile,  nämlich  der  Schwächung  der 
desinfizierenden  Wirkung  infolge  des  Ausfallens  von  Hg-Albuminat 
begegnet  man  einigermaßen  durch  Kombination  von  Sublimat  mit 
Kochsalz  (Sublimatpastillen).  Kochsalz  hat  auch  die  Eigenschaft,  die 
Lösungen  zu  konservieren.  Es  bildet  sich  das  haltbare  Doppelsalz 
HgCl2-NaCl,  Sublimat  in  rein  wässeriger  Lösung  wird  dagegen  unter 
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Bildung  eines  Oxyclilorids  gespalten.  Statt  des  Sublimats  empfiehlt 
man  von  mehreren  Seiten  Sublmnin,  eine  Verbindung  von  (.^)uecksilber- 
sulfat  mit  der  organischen  Base  Äthylendiamiig  die  die  Eiweißfällung 
verhindert.  Es  soll  nicht  reizend  wirken  und  nicht  die  lästigen  Ekzeme 
hervorrufen,  die  Sublimat  oft  verursacht. 

i\Ianche  (^luecksilberpräparate  werden  bei  YerschiQdenen  TlautkranJc- 
heiten  benutzt,  die  energisch  wirkenden  zur  Ausrottung  Yon  pflanzlichen' 
und  tierischen  Parasiten  (z.  B.  Sublimat  bei  Pityriasis  versicolor  und 
Sycosis  barhae,  graue  Salbe  gegen  Pedicidi),  die  milderen,  z.  B.  das 
weiße  Präzipitat,  bei  Pkzem^  und  Kalomel  als  Streupulver  gegen 
Intertrigo  bei  Kindern.  Die  Oxyde  benutzt  man  in  Salbenform  bei 
Blepharitis^  Konjunktivitis  und  Keratitis^  und  Kalomel  wird  bei  leich¬ 
teren  Graden  von  Conjunctivitis  ekzematosa  ins  Auge  gestäubt;  Jod¬ 
kalium  darf  nicht  gleichzeitig  verordnet  werden,  da  es  in  den  Tränen 
ausgeschieden  wird  und  zur  Bildung  von  ätzendem  Quecksilberjodid 
Veranlassung  geben  kann.  Auch  zur  lokalen  Syphilisbehandlung  (tuber- 
cula  mucosa  usw.)  verwendet  man  Kalomel  und  verschiedene  andere 
Quecksilberverbindungen. 


Als  Ablührmittel  findet  namentlich  Kalomel  Anwendung;  kleine 
Vengen  werden  allmählich  im  Darminhalt  aufgelöst  und  erregen  in 
so  schonender  Weise  Peristaltik,  daß  Kalomel  wie  Ol.  Ricini  selbst 
bei  Entzündungszuständen  im  Darm  anwendbar  ist.  Die  Entleerungen 
erfolgen  na  ch  wenigen  Stunden,  sind  halbfest  und  von  mäßigen  Kolik¬ 
schmerzen  begleitet.  Laxierende  und  kleinere  Dosen  wirken  auch 
antiseptisch,  u.  a.  bei  Sommer diarrhöe  von  Säuglingen.  Die  früher  an¬ 
genommene  abortive  Wirkung  großer  Dosen  bei  Typhus  ist  zweifel¬ 
haft;  wenn  die  Krankheit  diagnostiziert  Avird,  sind  die  Typhusbazillen 
längst  aus  dem  Wirkungsbereich  des  Mittels  verschwunden.  Bei  der 
epidemischen  Dysenterie  Avird  Kalomel  in  häufigen,  kleineren  Dosen 
(0,05)  empfohlen.  Zur  langandauernden  Anwendung  als  Laxans  eignet 
es  sich  nicht,  da  ein  Teil  resorbiert  AAurd  und  mit  der  Zeit  unbeab¬ 
sichtigte  Nebenwirkungen  herAmrrufen  Avürde.  Sollte  die  Abführung 
nach  einer  größeren  Dosis  ausbleiben,  so  ist  sie,  gleichfalls  mit  Rück¬ 
sicht  auf  die  Resorption,  durch  ein  anderes  Mitte]  hervorzurufen.  Die 
grüne,  großen  Gallenreichtum  vorspiegelnde  Farbe  der  Entleerungen 
hat  früher  das  Kalomel  in  den  Ruf  eines  auf  die  Leber  Avirkenden 
Mittels  gebracht.  Die  hieraus  abgeleiteten  Indikationen  gelten 
jetzt  für  zweifelhaft.  Doch  .empfiehlt  man  auch  in  der  letzten  Zeit 
noch  bei  Oallensteinkolik  einen  Versuch  mit  0,05  Kalomel  jede 
vStunde  oder  aller  zwei  Stunden,  bis  Diarrhöe  auftritt.  Dosen  von 
100— 500  g  Quecksilber  hat  man  bei  Ileus  angeAvandt,  in  der  Ab¬ 
sicht,  daß  sich  das  flüssige  Metall  durch  seine  Schwere  einen  Weg 
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bahnen  sollte.  Diese  Methode  ist  jetzt  durch  chirurgische  Behandlung 
verdrängt. 

Schon  die  Arzte  des  18.  Jahrhunderts  wußten^  daß  verschiedene 
Quecksilberverbindungen,  speziell  Kalomel,  diiireti sehe  Wirkung  haben, 
aber  diese  Eigenschaft  geriet  in  Vergessenheit,  bis  Jendrassik  sie 
(1885)  neu  entdeckte.  Die  später  gesammelte  klinische  Erfahrung  hat 
gelehrt,  daß  Kalomel  bei  Herz'kranlcheiten  häufig  eine  mächtige  Diurese 
hervorrufen  kann,  selbst  in  Fällen,  wo  Digitalis  versagt.  Da  bedeutende 
Dosen  erforderlich  sind,  ist  die  Wirkung  gewöhnlich  von  Salivation 
und  Diarrhöe  begleitet.  Kalomel  gehört  als  Diuretikum  zu  den  heroischen 
Mitteln,  die  verlangen,  daß  der  Allgemeinzustand  nicht  zu  schlecht  ist. 
Bei  Nierenkrankheiten  ist  Kalomel  kontraindiziert,  bei  Lebererkran¬ 
kungen  und  Exsudation  in  serösen  Höhlen  versagt  es  oft.  überhaupt 
ist  die  Wirkung  so  unberechenbar,  daß  genaue  Indikationen  sich  zur¬ 
zeit  nicht  aufstellen  lassen.  Man  ist  gezwungen,  selbst  auszuprobieren 
auch  wenn  jeder  Effekt  ausbleibt,  kann  ein  neuer  Versuch  eine  V^oche 
später  von  Erfolg  gekrönt  'sein. 

Als  ableitendes^  resorbierendes  und  „antiphlogistisches'^'  Mittel  bei 
Entzündungen  der  verschiedensten  Art  genoß  Kalomel  früher  großes 
Zutrauen.  Jetzt  werden  graue  Salbe  oder  Quecksilberpflaster  nur  noch 
selten  bei  Phlegmonen,  Drüsenschwellungen  usw.  verordnet  und  es  gilt 
für  zweifelhaft,  ob  sie  mehr  leisten  als  andere  Hautreizmittel.  Gleich¬ 
falls  aufgegeben  ist  der  innere  Gebrauch  von  Quecksilber  bei  ähnlichen 
Krankheiten. 

liontraindikationen.  Quecksilber  ist  kontraindiziert  bei  großer 
Entkräftung  und  Anämie,'  falls  diese  Zustände  nicht  durch  Syphilis 
verschuldet  sind.  Bei  Albuminurie  ist  Vorsicht  geboten;  eine  leichte 
Albuminurie  bildet  indes  keine  Kontraindikation,  um  so  weniger,  als 
sie  so  häufig  bei  Syphilis  vorkommt,  daß  sie  zum  Krankheitsbild  ge¬ 
hörig  betrachtet  werden  muß.  Schwangerschaft  bildet  kein  Hindernis. 
Im  Gegenteil,  die  Erfahrung  hat  gezeigt,  daß  Quecksilber  bei  Syphilis 
die  drohende  Abortgefahr  verringert.  Bei  vorgeschrittener  Lungen¬ 
tuberkulose  ist  von  Quecksilber  abzuraten,  und  die  Behandlung  der 
Syphilis  ist  bei  solchen  Patienten  ja  auch  weniger  wichtig.  Als  andere 
Kontraindikationen  werden  angeführt  Dysenterie,  Skorbut,  ernstere 
Herzkrankheiten  und  sehr  schlechte  Verfassung  des  Zahnfleisches. 

Behandlung  der  Quechsilbervergiftung.  Die  akute  Sublimatver¬ 
giftung  wird  mit  Magenspülung,  Gerbsäu^,  Eiweiß  und  Milch  behandelt. 
Der  Salivation  bei,  Quecksilberkuren  beugt  man  fast  immer  durch  sorg¬ 
fältige  Mundpflege  (Bürsten  der  Zähne  nach  jeder  Mahlzeit  mit  weicher 
Zahnbürste)  und  durch  Gebrauch  von  chlorsaurem  Kalium  als  Mund¬ 
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Leichte  Schwellung  des  Zahnfleisches  macht  keine  Unterbrechung 
der  Kur  notwendig.  Da  die  Hauptausscheidung  durch  den  Darm 
erfolgt,  muß  die  Abführung  in  Ordnung  gehalten  werden.  Bei  chro¬ 
nischer  Vergiftung  befördert  man  die  Ausscheidung  durch  Jodkalium 
und  warme  Bäder. 

Präparate  und  Dosen. 

Hydrargyrum,  Quecksilber,  Hg,  schweres,  silberweißes,  flüssiges  Metall. 
Innerl.  bei  Ileus  100 — 500  g,  bei  Syphilis  innerl.  mit  Kreide  Hydrargyrum  cum 
Greta  (33%  Hg),  davon  0,2— 0,3  tägl.  für  Erwachsene,  0,01 — 0,02  tägl.  für  kleine 
Kinder.  Als  Liixans  und  Antisyphilitikum  braucht  man  in  mehreren  Ländern 
die  sogenannten  „Blauen  Pillen“,  die  nach  verschiedenen  Vorschriften  hergestellt 
werden,  z.  B.  Hydrarg,,  Mell,  aa  5,0  Bad.  Liquirit.  q.  s.  ad  pilul.  Nr.  C.  1—4 
Pillen  tägl. 

Unguentum  Hydrargyri  cinereum,  Ung.  Neapolitanum,  Ung.  cinereum, 
graue  Salbe;  30%  Hg.  Äußert,  bei  Syphilis  3,0 — 4,0— 5,0 — 6,0  tägl.  20—30 — 40 
Tage  lang;  zu  den  ersten  Kuren  sind  nicht  unter  150 — 200  g  zu  verwenden.  Bei 
Phlegmone  usw.  ein  erbsen-  bis  haselnußgroßes  Stück.  Darf  nicht  auf  das 
Skrotum  (Pediculi  pubis)  appliziert  w^erden,  da  die  Haut  gangränös  werden  kann. 

Oleum,  cinereum^  graues  Öl,  40%  Hg.  Tadelloses  Präparat  (am  besten  bei 
Spezialfabrikanten  erhältlich)  und  kleine,  genau  graduierte  Spritzen  (Barthé- 
lemysche  Spritzen)  notwendig.  Intramuslcidär  0,2  ccm  oder  0,08  Hg  einmal 
wöchentlich  5  Wochen  lang,  darauf  5  Wochen  Pause  und  dann  wieder  5  Wochen 
Injektionen  (Neißer).  Man  injiziert  erst,  nachdem  man  sich  überzeugt  hat,  daß, 
die  Kanüle  nicht  eine  Vene  getroffen  hat  (Embolie),  was  sich  durch  Abfließen 
von  Blut  durch  die  Kanüle  anzeigt,  und  hört  mit  der  Behandlung  auf,  wenn  sich 
harte.  Hg  einschließende  Infiltrate  bilden  (vgl.  S.  492). 

Emplastrum  Hydrargyri ,  Quecksilberptlaster ,  enthält  20%  Hg.  Äußert,  zur 
lokalen  Behandlung  von  Gummaknoten  und  ülzerationen. 

Mercuriolum,  Merkitramalgam,  graues  Pulver  aus  Aluminium-  und  Magnesium¬ 
amalgam  bestehend.  Äißert.,  30—40  Tage  lang  wird  auf  dem  Körper  ein  Beutel 
getragen,  in  dem  5,0  Merkuriol  die  ersten  5—10  Tage  tägl.,  später  jeden  zweiten 
Tag,  im  ganzen  etwa  100,0,  eingestreut  werden.  Durch  die  Wärme  und  Feuchtig¬ 
keit  des  Körpers  werden  Mg  und  Al  oxydiert.  Hg  verdampft  und  wird  eingeatmet. 
Dasselbe  Prinzip  kommt  bei  Bl  aschkos  „Mercolint“,  einem  Stück  Hg-impräg- 
niertem  Zeug,  das  als  Gürtel  getragen  wird,  zur  Anwendung. 

Hydrargyrum  oxy datum,  rotes  Quecksilberoxyd,  HgO.  Gelbrotes,  kristal¬ 
linisches  Pulver.  Selten  innerl,  als  Antisyphilitikum  0,005 — 0,02  1 — 2mal  tägl. 
in  Pulver  oder  Pillen. 

Unguentum  Hydrargyri  rubrum.,  rote  Quecksilbersalbe,  10%  HgO.  Äußert. 
bei  Blepharitis,  Konjunktivitis,  Keratitis. 

Hydrargyrum  oxydatum  via  liumida  paratum,  Hydrargyrum  oxydaium 
flavum,,  HgO.  Gelbes,  amorphes  Pulver,  feiner  verteilt  und  darum  wirksamer  als 
das  vorige.  Dos.  max.  0,02.  Äußert,  in  2 — 3proz.  Salbe  (Pagenstechers  Salbe) 
bei  Augenkrankheiten. 

Hydrargyrum  sulfuratum  rubrum,  Zinnober,  HgS.  Eotes  Pulver;  in  dem 
veralteten  Zittmanns  Dekokt  verwendet. 

Hydrargyrum  bicliloratum,  Merkurichlorid,  Quecksilberchlorid,  Sublimat, 
HgCL.  Weiße  Kristalle  oder  weißes  Pulver,  das  sich  langsam  in  16  Teilen 
kalten  Wassers  löst.  Innerl.  0,005 — 0,02,  jetzt  sehr  selten  angewandt.  Subkutan 
bei  Syphilis:  Bp.  Hydrarg.  bichlorat.  0,5,  Natr.  chlorat.  2,5,  Aqu.  ad  50,0,  1  ccm 
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tägl.  20— oO — 40  Tage,  oder  2 — 5  ccm  jeden  2.-5.  Tag.  Äußert,  als  Antiseptikum 
1:5000  bis  1 : 1000.  Bei  Gonorrhöe  1:20000,  bei  gonorrhoischer  Vaginitis  1 :  2000. 
Empfohlen  bei  Erysipel  als  „Sublimatlanolin“:  Hydrarg.  bichlorat.  0,5,  Adip.  lanae 
45,0,  Ol.  oliv.  5,0.  Zur  Entfernung  von  Pigmentflecken,  Epheliden  und  Teleangiek¬ 
tasien  als  Sublimatkollodium  1 : 10  {Gollodium  corrosivum)  oder  in  Form  von  Um¬ 
schlägen  1:100;  nach  einigen  Stunden  wird  die  gebildete  Blase  aufgeschnitten. 

Pastilli  Idydrargyri  hiehlorati,  Sublimatpastillen,  rote  Pastillen,  die  0,5  oder 
1,0  Sublimat,  Kochsalz  und  Farbstoff  enthalten. 

Hydrargyrum  formamidatum  soluümi,  gelöstes  Quecksilberformamid,  farblose 
Flüssigkeit;  subkutan  1  ccm  tägl.  bei  Syphilis. 

Hydrargyrum  'peptonatum,  Quecksilberpeptonat,  gelbliche  Flüssigkeit;  sub¬ 
kutan  wie  das  vorhergehende  Präparat. 

Hydrargyrum  succinimidicum ,  Quecksilbersuccinimid,  [02H4(C0)2N]2Hg, 
seidenglänzende,  weiße  Kristalle,  in  25  Teilen  Wasser  löslich;  subkutan  0,01  pro  die. 

Hydrargyrum  cyanatum.,  Quecksilbercyanid,  Hg(CNj2,  farblose  Kristalle,  in 
12 — 13  Teilen  Wasser  löslich.  Subkutan  0,005 — 0,01  tägl. 

Sublaminum,  Quecksilbersulfat-äthylendiamin,  weiße,  in  Wasser  leicht  lös¬ 
liche  Nadeln.  Subkutan  Iproz.  Lösung  mit  0,6%  Kochsalz;  1,66  g  entsprechen 
1,0  g  Sublimat.  Äußert,  als  Antiseptikum  in  Lösung  0,5 — 3,0 : 1000. 

Hydrargyrum  praecipitatum  album^  Hydrargyrum  biehtoratuyn  ammioniatum, 
weißes  Qnecksilberpräzipitat,  NH2HgCl,  weißes,  in  Wasser  unlösliches  Pulver. 
Wird  angewandt  als  folgende  Salbe: 

Unguentum  Hydrargyri  album,  10  o/q  Salbe.  Mild  wirkendes  Präparat.  Äußert. 
bei  parasitären  Hautkrankheiten  und  Ekzem. 

Hydrargyrum  hijodatum,  Merkurijodid,  Quecksilberjodid,  HgJ2,  rotes  Pulver, 
unlöslich  in  Wasser,  löslich  in  Jodkaliumlösung.  Innert.  0,005 — 0,02.  Subkutan: 
Hydrarg.  bijodat.  1,0,  Kal.  jodat.  0,35,  Aqu.  ad  50,0  V2 — 1  ccm  tägl. 

•  Mergalum,  Mergal,  Gemisch  von  1  Teil  cholsaurem  Quecksilber  (C24H3905)2Hg 
und  2  Teilen  Tanninalbuminat,  das  Schleimhautätzuug  verhüten  soll;  gelblich 
weißes,  unlösliches  Pulver.  Im  Handel  in  Kapseln  zu  0,15,  3—6  Kapseln  tägl. 
nach  dem  Essen. 

Hydrargyrum  chloratum,  Kalomel  und 

Hydrargyrum  chloratum  vapore  i)aratum,  Hampfkalomel,  Merkurochlorid, 
Quecksilberchlorür,  Hg2Cl2.  Weißes  oder  schwach  gelbliches,  unlösliches  Pulver; 
darf  kein  Sublimat  enthalten,  'das  sich  bei  der  Aufbewahrung  bilden  kann.  Innert. 
je  nach  dem  Zweck  in  sehr  verschiedenen  Dosen.  Bei  Syphilis:  bei  Kindern 
0,01—0,02,  bei  Erwachsenen  0,03—0,05  2 — 3 mal  tägl.;  bei  letzteren  mit  Opium 
als  Antidiarrhoikum.  Ep.  Kalomel  3,0,  Opii  1,0.  F.  pil.  No  LX,  2 — 3 mal  tägl. 
1  Pille.  Als  Laxans:  0,3— 0,5 — 1,0.  Bei  Typhus  als  einleitende  Behandlung  0,5 
zweimal  tägl.  ein  paar  Tage.  Als  Laxans  für  Kinder  0,01 — 0,02  per  Jahr.  Bei 
Kinderdiarrhöe  0,01  zweimal  tägl.,  oft  zusammen  mit  Wismut.  Ep.  Kalomel  0,01, 
Bismut.  subnitric.  Sacchari  aa.  0,2.  D.  in  8  plo,  zweimal  tägl.  1  Pulver.  Als  Diuretikum: 
0,2  Kalomel  S  0,02  Opium  dreimal  tägl.  3  Tage  lang.  Bleibt  die  Wirkung  aus,  so 
kann  der  Versuch  nach  einer  Woche  wiederholt  werden.  Äußert,  als  Streupulver 
auf  Ekzeme,  kleinere  nässende  Hautflächen  und  zum  Einstäuben  ins  Auge. 
Intramuskuläre  Injektionen  bei  Syphilis:  Ep.  Calomel  vapore  parat.  1,0,  Ol.  oliv, 
oder  Paraff.  liquid.  10,0.  Vor  dem  Gebrauch  umzuschütteln.  V2 — 1  ccm  einmal 
wöchentl.  während  4 — 6  Wochen. 

CO 

Hydrargyrum  salieylieum,  Merkurisalicylsäure  (OH)CoH3<  tt^>0, gewöhnlich 

xlg 

Quecksilbersalicylat  genannt,  weißes  in  Wasser  fast  unlösliches  Pulver.  Innert. 
0,01 — O5O2  pro  dosi,  intramuskidär  0,05 — 0,1  einmal  wöchentlich  in  Olivenöl  oder 
Paraffin  wie  Kalomel. 
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llydrarf/ijrum  Hupnulo-ciOGticuni,  weißes,  kristulliiiisclies,  schwer  lösliches  Ihilver. 
Intramuskulär  wie  das  vorhergehende, 

Modcnolum  und  Enesolum.  Beide  Präparate,  ersteres  französiscli,  letzteres 
fleutsch,  bestehen  aus  einer  Arsen-QuecksilbersalicyllÖsung  und  kommen  in  Am¬ 
pullen  in  den  Handel,  die  2  ccm  einer  3proz.  Lösung  enthalten.  Intramuskulär 
1  ccm  tagt.,  nach  10 — 15  Tagen  Pause,  dann  neue  Injektionen. 

Asurolum,  Doppelsalz  aus  Quecksilbersalicylat  und  amidooxyisobuttersaurem 
Natrium.  Weißes,  leicht  lösliches  Salz.  Sehr  rasch,  aber  kaum  nachhaltig  wirkend. 
Intramuskulär  in  5 proz.  Lösung  1 — 2  ccm  etwa  alle  4  Tage,  im  ganzen  12 — 15  In¬ 
jektionen.  Verursacht  oft  Schmerzen  und  Infiltrate,  Von  diesen  Nachteilen 
scheint  das  ovasurol,  Doppelverbindung  von  Oxymerkuri-chlorphenyloxyessig- 
saurem  Natrium  und  Veronal,  frei  zu  sein.  Subkutan  oder  intramushdär  in  10 proz, 
Lösung  2  ccm  alle  2  Tage,  etwa  20  Injektionen. 

Ihjdraj'ffjjrum  sorMjodolicum^  Sozojodolquecksilber  (Sozojodolsäure  siehe  S,  231), 
gelbes,  in  Kochsalz-  oder  Jodkaliumlösung  lösliches  Pulver.  Intramuskulär:  Rp. 
Hydrarg.  sozojodolic.  0,8,  Kal.  jodat.  1,6,  Aquae  10,0.  1  Spritze  wöchentlich,  im 

ganzen  6 — 7  mal. 

Ilydrargyrum  jodatum  flaviwi,  Merkurojodid,  Quecksilberjodür,  Hg2J2,  gelb¬ 
grünes,  unlösliches  Pulver.  Imicrl.  bei  Syphilis  in  denselben  Dosen  wie  Kalomel 
und  mit  demselben  Opiumzusatz. 

Hyd  rargyriim  tanniciim  oxydnlatum,  gerbsaures  Quecksilberoxydul,  dunkel¬ 
grünes  Pulver.  Zweckmäßiges  und  mildwürkendes  Antisyphilitikum,  Innerl.  für 
Erwachsene  0,12— 3  mal  tägl.  in  Pulvern  oder  Pillen  nach  den  Mahlzeiten,  wenn 
nötig  mit  Opium;  für  Kinder  0,01  per  Jahr. 


4.  Eisen. 

Eisen  ist  ein  allgegenwärtiges  Element.  Es  findet  sich  bei  Tieren 
und  Pflanzen,  in  jedem  Wasser  und  im  atmosphärischen  Staub,  und 
daß  es  überall  in  der  festen  Erdrinde  vorhanden  ist,  kann  man  jeden 
Sommer  sehen,  denn  entbehrte  nur  ein  einziger  Quadratfuß  Erde  des 
Eisens,  so  würden  die  Pflanzen  dort  nicht  grünen.  In  physiologischer 
Hinsicht  nimmt  das  Eisen  eine  Sonderstellung  unter  den  schweren 
Metallen  ein.  Während  die  übrigen  —  nach  Bertrand  mit  Ausnahme 
des  Mangans  —  dem  Organismus  der  höheren  Tiere  fremd  sind,  ist 
das  Eisen  ein  notwendiger  Bestandteil,  der  in  den  regelmäßigen  Stoff¬ 
wechsel  eingeht,  beständig  ausgeschieden  wird  und  beständig  zuge¬ 
führt  werden  muß.  Im  Pflanzenreich  spielt  es  dieselbe  wichtige  Bolle. 
Die  höheren  Pflanzen  vermögen,  obgleich  das  Chlorophyll  eisenfrei  ist, 
diesen  Farbstoff  nicht  zu  bilden,  wenn  die  Nahrung  kein  Eisen  ent¬ 
hält,  und  ,  es  spricht  manches  dafür,  daß  es  auch  für  die  niederen 
chlorophyllfreien  Pflanzen  notwendig  ist. 

Beim  Menschen  und  bei  den  höheren  Tieren  findet  sich  die 
Hauptmenge  des  Eisens  in  den  roten  Blutkörperchen,  aber  es  ist 
auch  in  den  weißen  Blutkörperchen  vorhanden  und  kommt  in  be¬ 
deutenden  Mengen  auch  bei  wirbellosen  Tieren,  die  keine  unserm 
Poulsson,  Lehrbacli  der  Pharmakologie.  6.  Anflage.  3*2 
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Blut  entsprechende  Flüssigkeit  besitzen,  vor.  Wahrscheinlich  ist 
Eisen  ein  Bestandteil  von  jedem  Protoplasma. 

Wirkungen.  Die  lokale  Wirkung  der  gewöhnlichen  Eisensalze 
ist  je  nach  der  Leichtigkeit,  mit  der  die  Verbindung*  dissoziiert  wird 
und  der  Säure,  womit  das  Metall  vereinigt  ist,  eine  adstringierende 
oder  ätzende;  dabei  verbindet  sich  das  Eisen  mit  dem  Eiweiß  und 
die  frei  gewordene  Säure  wirkt  selbständig. 

Im  Mund  haben  die  Eisensalze  in  ausgesprochenem  Grade  den 
zusammenziehenden,  tintenartigen  Geschmack,  der  alle  Substanzen, 
die  das  Eiweiß  der  Epithelzellen  fällen,  eigen  ist,  eine  Wirkung,  die 
sich  im  Magen  als  Kardialgie  und  dyspeptische  Symptome  äußert. 
Bei  längerem  Gebrauch  können  sich  die  Zähne  schwarz  färben,  da¬ 
durch,  daß  die  Gerbsäure  der  Nahrungsmittel  das  Eisen  fällt  oder 
daß  sich  Schwefeleisen  bildet.  Diese  Verbindungen  haften  dort  am 
leichtesten,  wo  die  Oberfläche  rauh  ist  oder  wo  Fissuren  vorhanden 
sind,  und  machen  dadurch  vorher  nicht  beobachtete  Defekte  sichtbar. 
Vielleicht  kann  Eisen  auch  die  Entstehung  von  Zahnkaries  begün¬ 
stigen,  indem  es  als  Sauerstoffüberträger  wirkt  (vgl.  die  Oxydation 
des  Holzes  um  Eisennägel  herum);  schädlich  sind  alle  stark  sauren 
Salze.  Die  energischste  Lokalwirkung  kommt  dem  Eisenchlorid  zu. 
das  in  konzentrierter  Lösung  ein  reines  Ätzmittel  ist;  auf  blutende 
Stellen  gebracht  wirkt  es  hämostatisch,  es  bildet  sich  ein  festes 
Blutkoagulum,  das  die  blutenden  Gefäße  verschließt;  eine  stärkere 

arterielle  Blutung  bringt  ds  nicht  zum  Stehen.  Größere  Mengen 

•  • 

Eisenvitriol  oder  Eisenchlorid  erzeugen  ausgebreitete  Atzung  der 
Magenschleimhaut;  nach  sehr  großen  Dosen  (Abtreibungsmittel)  hat 
man  den  Tod  unter  den  gewöhnlichen  Symptomen  akuter  Gastro¬ 
enteritis  .  und  dadurch  bedingten  Kollaps  eintreten  sehen.  Eine 
häufige  Folge  des  gewöhnlichen  Eisengebrauchs  ist  Obstipation,  weiJ 
das  Eisen  die  Peristaltik  erregenden  Schwefelalkalien  des  Darm¬ 
inhaltes  bindet. 

Die  AllgeiTieinwirkiingen  des  Eiseiiious  treten  nur  hervor,  wenn 
lösliche,  nicht  eiweißfällende  Doppelsalze  direkt  ins  Blut  injiziert 
werden;  auf  diese  Weise  beigebracht,  ist  das  Eisen  wie  alle  schweren 
Metalle  sehr  giftig.  Nach  Meyers  und  Williams  Untersuchungen 
zeigt  die  Wirkung  bei  Säugetieren  eine  schlagende  Ähnlichkeit  mit 
der  des  Arsens  und  des  Antimons:  die  Hauptsymptome  sind  Sinken 
des  Blutdruckes  und  Durchfälle  unter  entzündlichen  Erscheinungen  von 
seiten  des  Magens  und  Darmes.  Beides  ist  wahrscheinlich*  von  einer 
peripheren  Gefäßlähmung  derselben  Art,  wie  sie  beim  Arsen  erörtert 
worden  ist,  abhängig. 


Eisen. 
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Von  all  diesen  Symptomen  spürt  man  heim  Menschen  während 
des  inneren  Gebrauchs  von  Eisen  nichts.  Teils  wird,  wie  unten  er¬ 
örtert  werden  .wird,  sehr  wenig  resorbiert,  teils  ist  alles  Eisen,  ehe 
es  in  das  Blut  oder  die  Lymphe  gelangt,  in  feste  Verbindungen  über¬ 
geführt,  die  keine  solche  Wirkung  haben  können,  weil  sie  nicht  zu 
Eisenionen  dissoziiert  werden, 

R(‘sorption  und  Ausscheidung  des  Eisens.  Ursprünglich  hielt 
man  die  xVufnahme  des  Eisens  für  einen  leicht  erklärbaren  Prozeh. 
Die  in  die  Augen  fallende  Wirkung  bei  Chlorose,  die  rasche  Zu¬ 
nahme  der  Zahl  der  roten  Blutkörperchen  und  die  leicht  nachweis¬ 
bare  Vermehrung  der  Menge  des  roten  Blutfarbstoffes,  die  man  beim 
Gebrauch  von  Blaudschen  Pillen  usw.  eintreten  sah,  ließen  kaum 
einen  Zweifel  daran  aufkommen,  daß  das  Eisen  in  diesen  und  vielen 
ähnlichen  Präparaten  durch  die  Schleimhaut  des  Verdauungskanales 
aufgenommen  würde,  so  daß  man  es  beinahe  für  überflüssig  hielt, 
dujL’ch  chemische  Untersuchungen  seine  Resorbierbarkeit  zu  beweisen. 
Es  erregte  daher  das  größte  Aufsehen,  als  man  bei  solchen  Unter¬ 
suchungen  keine  Vermehrung  der  Eisenausscheidung  im  Urin  fand 
und  durch  quantitative  Analysen  auch  nicht  nachweisen  konnte, 
daß  etwas  von  dem  dargereichten  Eisen  aus  dem  Darm  ver¬ 
schwand. 

Danach  schien  zwischen  den  Ergebnissen  der  chemischen  Unter¬ 
suchung  und  der  klinischen  Erfahrung  ein  unerklärlicher  Widerspruch 
zu  bestehen.  Erstere  lehrte:  das  Eisen  wi^d  nicht  resorbiert,  letztere 
zeigte  unzweideutig,  daß  Eisen  bei  Chlorose  die  Hämoglobinmenge 
vermehrt,  was  auf  Resorption  deutet.  Langwierige  Untersuchungen 
haben  die  Frage  jetzt  dahin  beantwortet,  daß  die  Eisenverbindungen 

resorbiert  werden,  aber  in  verschiedenem  Maße. 

_  ♦ 

In  den  gewöhnlichen  Salzen,  die  das  Eisen  mit  anorganischen 
und  organischen  Säuren  bildet,  ist  es  „locker“  gebunden,  d.  h.  diese 
Salze  werden  dissoziiert,  liefern  Eisenionen  und  geben  folglich  alle 
die  von  der  analytischen  Chemie  her  bekannten  Reaktionen,  z.  B. 
mit  Schwefelammonium  einen  schwarzen  Niederschlag  von  Schwefel¬ 
eisen.  In  den  Nahrungsmitteln  (Fleisch,  Eier,  Milch,  Vegetabilien  usw.) 
kommt  kein  locker  gebundenes  Eisen  vor;  es  existiert  hier  nur  in 
festen  Verbindungen,  die  nicht  dissoziiert  werden,  und  folglich  keine 
Eisenreaktion  geben.  In  Form  solcher  Verbindungen,  wie  sie  das 
von  Bunge  aus  Hiilmereien  hergestellte  Hämatogen  und  das  von 
S  chmiedeberg  in  der  Leber  und  andern  Organen  gefundene  Ferratin 
(larstellen,  wird  das  Eisen  der  Nahrungsmittel  aufgenommen.  Die 
Resor])tion  läßt  sich  sehr  leicht  nachweisen,  wenn  man  Versuchs¬ 
tieren  eine  abgewogene  Menge  Ferratin  gibt  und  danach  den  Darm- 

32* 
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Inhalt  analysiert;  nach  12 — 14  Stunden  findet  man  nur  die  Hälfte 
des  Eisens  oder  noch  weniger  wieder. 

Die  gewöhnlichen  Salze  bilden  mit  den  Schwefelalkalien  des 
Darmes  unlösliches  Schwefeleisen,  das  mit  den  Exkrementen  ausge¬ 
schieden  wird  und  ihnen  die  bekannte  schwarze  Farbe  verleiht.  Ein 
Verschwinden  aus  dem  Darm  kann  die  quantitative  Analyse  wie 
gesagt  nicht  nachweisen.  Viele  Tierversuche  haben  indessen  ergeben, 
daß  junge,  wachsende  Tiere  der  verschiedensten  Art,  wenn  sie  eisen¬ 
freie  oder  sehr  eisenarme  Nahrung  erhalten,  in  der  Entwicklung 
Zurückbleiben  und  anämisch  werden,  während  gleichaltrige  Tiere,  die 
dieselbe  Nahrung  mit  Zusatz  von  kleinen  Mengen  anorganischer 
Eisensalze  erhalten,  sich  normal  entwickeln  und  viel  mehr  Eisen 
enthalten.  Durch  diese  und  ähnliche  Untersuchungen  ist  der  physio¬ 
logische  Beweis  dafür  erbracht,  daß  das  anorganische  Eisen  wirklich 
aufgenommen  wird. 

Wo  die  Kesorption  vor  sich  geht,  scheint  endlich  (1896)  von 
Hochhaus,  Quincke  u.  a.  klargestellt  worden  zu  sein.  Diese 
beiden  haben  mit  größerem  Erfolge  als  ihre  zahlreichen  Vorgänger 
auf  diesem  Gebiete  gearbeitet,  indem  sie,  anstatt  den  Darminhalt  zu 
untersuchen,  ihre  Aufmerksamkeit  auf  die  Darmwand  richteten,  und 
indem  sie  die  gewöhnlichen  analytischen  Methoden  durch  den  feineren 
mikrochemischen  Nachweis  ersetzten.  Sie  gaben  verschiedenen  Tieren 
Eisenpräparate,  auch  anorganische,  töteten  sie  nach  kurzer  Zeit  und 
prüften  nun  in  Serienschnitten  den  ganzen  Darmkanal  und  außerdem 
verschiedene  Organe,  wie  Milz,  Leber  und  Nieren.  Als  Reagens 
wurde  Schwefel  ammonium  benutzt,  welches  das  Eisen  in  Form 
schwarzer  Körnchen  fällt,  oder,  wenn  es  nur  in  minimaler  Menge 
vorhanden  ist,  dem  Gewebe  eine  diffuse  grüne  Färbung  verleiht.  Das 
Ergebnis  war,  daß  sich  nach  kurzdauernder  Fütterung  mit  Eisen¬ 
präparaten  nur  an  zwei  Stellen  starke  Eisenreaktion  fand,  nämlich 
im  Duodenum  und  im  obersten  Teil  des  Dickdarmes. 

D  as  mikroskopische  Bild  war  verschieden  und  mußte  so  gedeutet 
werden,  daß  an  der  ersten  Stelle  das  Eisen  im  Begriff  stand,  in  die 
Tiefe  zu  dringen,  während  es  sich  an  dem  letztgenannten  Ort  auf 
dem  Wege  gegen  die  Schleiinhautoberfläche  befand.  Diese  Befunde 
sind  so  auszulegen,  daß  das  Eisen  im  obersten  Ahschnitt  des  Darmes 
resorbiert  und  liau'ptsächlich  im  Diekdarm  ausgeschieden  wird. 

Wahrscheinlich  wird  der  Kreislauf  des  Eisens  im  Organismus 
damit  eingeleitet,  daß  die  Verbindungen  im  Magen  mehr  oder  minder 
vollständig  in  Chloride  und  tiefer  unten  in  lösliche  Albuminate  über¬ 
gehen  ;  diese  durchdringen  die  Epithelzellen  und  werden  hier  als 
feine  Körnchen  ausgefällt,  die  man  in  dem  zentralen  Chylusrohr  und 
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(len  ]\Iesenterial(lrü3en  liegen  sieht.  Von  hier  wird  das  Eisen  auf 
dem  Bhitwego  nacli  der  Milz  und  Leber  geführt  wo  es  aufgespeichert, 
nach  J^)edarf  benutzt  und  schließlich  im  Dickdarm  ausgeschieden 
wird.  Das  direkt  ins  Blut  injizierte  Eisen  wird  ebenfalls  zunächst 
für  eine  gewisse  Zeit  in  der  Leber  abgelagert  und  später  auf  dem¬ 
selben  Wege  wie  das  durch  den  Darm  aufgenommene  ausgeschieden: 
nur  ein  kleiner  Teil  wird  durch  die  Nieren  eliminiert  (Jacobj). 
Durch  die  Haut  erfolgt  keine  Resorption. 

Die  täglich  ’ausgeschiedene  Eisenmenge  beträgt  einige  Milligramm. 
Davon  findet  sich  der  Hauptteil  in  den  Eäzes  und  nur  ‘/2 — IV2 
im  Urin;  kleine  Mengen  gehen  auch  durch  andere  Sekrete,  durch  das 
Ausfallen  von  Haaren  und  durch  die  beständige  Erneuerung  der 
Oberhaut  verloren.  Die  Eisenmenge  in  der  täglichen  Nahrung  wird 
auf  8 — 11  mg  geschätzt. 

Durch  die  oben  referierten  Untersuchungen  sind  also  die  alten 
Eisenmittel  rehabilitiert  worden,  aber  der  Unterschied  zwischen  Ver¬ 
bindungen  mit  locker  und  mit  fest  gebundenem  Eisen  ist  dadurch 
keineswegs  ausgelöscht.  Von  den  ersteren  werden  jedenfalls  nur  sehr 
kleine  i\[engen  resorbiert.  Für  therapeutische  Zwecke  sind  sie  indes 


meist  genügend. 

Therapeutische  Aiiweiidiiiig.  Eisen  ist  das  spezifische  Büttel 
gegen  die  typische,  bei  Frauen  zur  Zeit  des  Pubertätsalters  auf¬ 
tretende  Chlorose.  In  der  überwiegenden  Zahl  der  Fälle  tritt  die 
Wirkung  mit  solcher  Sicherheit  ein,  daß  ein  gänzlich  negatives  Re¬ 
sultat  dazu  auffordert,  sorgfältig  danach  zu  forschen,  ob  nicht  andere 
Krankheiten,  z.  B.  beginnende  Tuberkulose,  vorliegen.  Die  Besserung 
nimmt  bei  Chlorose  schon  nach  1 — 2  AVochen  ihren  Anfang.  Die 
Kräfte  nehmen  zu,  der  Appetit  hebt  sich,  Herzklopfen  und  Kopf¬ 
schmerzen  hören  auf,  die  Menses  stellen  sich  wieder  ein  usw.,  und 
das  Blut  gewinnt  seine  normale  Beschaffenheit  wieder.  Die  Natur 
der  AVirkung  ist  nicht  genauer  bekannt.  Alan  ist  sich  auch  nicht 
klar  darüber,  warum  überhaupt  eine  besondere  Eisenzufuhr  notwendig 
ist,  denn  soviel  man  weiß,  enthält  die  tägliche  Nahrung  in  der  Regel 
Eisen  im  Überfluß.  Dies  geht  aus  Erfahrungen,  die  man  bei  andern 
Anämien  macht,  hervor;  die  bedeutendsten  chirurgischen  Blutverluste 
werden  bekanntlich  ohne  Eisenbehandlung  überwunden  und  Wöchne¬ 
rinnen,  die  oft  enorme  Blutungen  durchgemacht  haben  und  dazu  in 
der  Alilchabsonderung  täglich  eine  neue  Eisenausgabe  haben,  erholen 
sich  rasch  ohne  jedes  Aledikament.  Die  chlorotische  Anämie  wird 
dagegen  gewöhnlich  nur  wenig  durch  diätetische  Behandlung  beein¬ 
flußt,  und  die  Besserung  beginnt  erst,  wenn  Eisen  in  Dosen,  die  weit 
über  das  Ziel  hinauszuschießen  scheinen,  angewandt  wird.  Alan  hat 
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aus  diesem  Verhalten  den  Schluß  gezogen,  daß  die  medikamentöse 
Bedeutung  des  Eisens  nicht  nur  in  seiner  direkten  Verwendung  zur 
Ilämoglobinsynthese  liege,  sondern  daß  es  gleichzeitig  andere,  noch 
unbekannte  Wirkungen  haben  müsse  und  vielleicht  einen  Reiz  auf  die 
Blutbildung,  ähnlich  wie  der  Phosphor  auf  die  Knochenbildung,  aus¬ 
übe.  Solche  Wirkungen  sind  indes  nicht  mit  Sicherheit  nachgewiesen. 
Bei  anämisch  gemachten  und  mit  eisenarmer  Kost  gefütterten  Tieren 
hnden  sich,  wenn  sie  Eisensalze  erhalten,  mehr  kernhaltige  Erythro- 
cyten  und  mehr  Kernteilungsfiguren  im  Knochenmark  als  l)ei  Kon- 
trolltiereii,  die  keine  Eisensalze  erhalten  (Eranz  Müller).  Ob  dies 
für  eine  spezifische  Reizwirkung  auf  blutbildende  Zellen  spricht  oder 
nur  eine  Folge  davon  ist,  daß  während  des  Eisenhungers  die  Bildung 
neuer  Blutkörperchen  darniederliegt  und  wieder  in  Gang  kommt, 
wenn  das  für  die  Hämoglobinsynthese  notwendige  Material  zugeführt 
wird,  ist  schwer  zu  entscheiden.  Von  großer  praktischer  Bedeutung 
ist  es,  nicht,  wie  es  oft  geschieh^  mit  der  Eisenzufuhr  auszusetzen, 
sobald  sich  Besserung  zeigt,  sondern  es  noch  eine  Zeitlang  nach 
vollendeter  Heilung  gebrauchen  zu  lassen;  andernfalls  riskiert  man 
baldigen  Rückfall. 

Heubner  macht  darauf  aufmerksam,  daß  die  klinische  Erfahrung  schon 
längst  das  zweiwertige  Eisen  (Ferrosalze)  als  wirksamer  bei  Chlorose  bezeichnet 
hat  als  das  dreiwertige  (Ferrisalze),  und  stellt  die  Hypothese  auf,  daß  die 
Chlorose  ein  Zustand  ist,  in  dem  der  Organismus  das  meistens  dreiwertige  Eisen 
der  Nahrungsmittel,  mit  dem  der  gesunde  Organismus  seinen  Bedarf  deckt,  nicht 
zu  dem  zweiwertigen  des  Hämoglobins  zu  reduzieren  vermag.  Es  mag  in  diesem 
Zusammenhang  angeführt  werden,  daß  Tierexperimente  darauf  hin  weisen,  daß 
ein  physiologischer  Unterschied  besteht  zwischen  Ferro-  und  Ferriionen.  Amatsu 
stellte  bei  Kaninchen  und  Meerschweinchen  Parallelversuche  mit  weinsaurem 
Eisenoxydul-  und  weinsaurem  Eisenoxydnatrium  an  und  fand  das  intravenös 
injizierte  Eisen  in  der  zuerst  genannten  Form  mehr  als  doppelt  so  giftig  wie 
in  der  zuletzt  genannten.  Bei  durch  Aderlässe  künstlich  anämisierten  Tieren 
beförderte  subkutan  injiziertes  zweiwertiges  Eisen  die  Regeneration  der  roten  Blut¬ 
körperchen  und  des  Leberferratins  in  viel  höherem  Grade  als  das  dreiwertige  Eisen. 

Bei  andern  Anämien  ist  die  Wirkung  viel  weniger  sicher  als  bei 
der  Chlorose,  aber  doch  oft  befriedigend  bei  Blutarmut  und  Schwäche 
nach  langwierigen  FieberJeranJeheiten,  chronischen  Diarrhöen,  und 
Bronchitiden,  bei  Katar iahachexie,  Shrofalose  und  Rachitis  mit  aus¬ 
gesprochener  Anämie  usw.  Bei  Leukämie  und  perniziöser  Anämie  ist 
kein  Einfluß  zu  erwarten.  Gegen  die  syphilitische  Anämie  wendet 
man  erst  Quecksilber  und  Arsen,  dann  Eisen  an.  Bei  nervösen  Leiden 
ist  Eisen  nur  indiziert,  wenn  Anämie  zugrunde  liegt,  ebenso  bei 
M  enstruations  anomali  en . 

Künstlich  ernährte  Kinder  sind,  wie  aus  ihrem  blassen,  gedun¬ 
senen  Aussehen  hinlänglich  hervorgeht,  oft  anämisch.  Dies  ist  leicht 
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erklärlich^  da  Kulmiilch  ärmer  an  Eisen  ist  als  Frauenmilch.  Obwohl 
der  Mensch  gleich  verschiedenen  Säugetieren  mit  einem  Reserve¬ 
vorrat  von  Eisen  zur  Welt  kommg  wird  es  daher  oft  nützlich  sein^ 
den  Unterschied  zwischen  der  natürlichen  und  künstlichen  Nahrung 
durch  Zusatz  von  Präparaten,  die  die  Verdauung  nicht  angreifen, 
z.  B.  einige  Tropfen  Liquor  Eerri  albuminati  auf  1  Liter  Milch¬ 
mischung,  auszugleichen. 

Als  Antidot  braucht  man  frisch  gefälltes  Eisenhydroxyd  bei 
Arsenikvergiftung.  Das  gelbe  Blutlaugensalz,  das  nicht  giftig  ist,  ist 
gegen  akute  Kupfervergiftung  empfohlen  worden,  da  es  unlösliches 
Kupfercyanür  bildet. 

Äußerlich  verwendet  man  Eisenchlorid  —  wegen  seiner  stark 
ätzenden  Wirkung,  jedoch  nicht  gern  —  als  sehr  wirKsames  Hämosta- 
tilcum^  wo  die  Blutung  aus  kleineren  Gefäßen  stammt  und  die  Wund- 
iiäche  leicht  zugänglich  ist. 

Bei  ^lagenblutungen  ist  vielleicht  eine  geringe,  bei  Darmblutungen 
keine  AVirkung  zu  erwarten,  da  kaum  Aussicht  vorhanden  ist,  daß 
das  Mittel  unverändert  die  blutende  Stelle  erreicht.  Ganz  ausge¬ 
schlossen  ist  jede  hämostatische  oder  adstringierende  Fern  Wirkung 
bei  Lungen-  oder  Nierenblutungen  und  bei  Nephritis,  da  die  kleinen 
Mengen,  die  resorbiert  werden,  im  Blut  nur  als  Eiweißverbindungen 
existieren  können,  die  selbstverständlich  keine  koagulierenden  oder 
eiweißfällenden  Eigenschaften  mehr  besitzen. 


Rohes  Eisenvitriol  wird  als  hilliges  DesinfeTctionsmittel  für  Fä¬ 
kalien  u.  dgl.  benutzt.’  Es  wirkt  hauptsächlich  desodorierend,  indem 
es  Schwefelwasserstoff  und  Schwefelammonium  bindet,  zugleich  aber 
auch  etwas  antiseptisch  infolge  seiner  sauren  Reaktion. 

Als  Kontraindikationen  gegen  Eisen  werden  angeführt  Fieber, 
organische  Erkrankungen  des  Plerzens  und  der  großen  Gefäße,  bei 
denen  venöse  Stauung  besteht,  und  Krankheiten,  wo  Blutungen  zu 
befürchten  sind.  Speziell  ist  die  Frage  oft  erörtert  worden,  ob  es 
zulässig  sei,  bei  Lungentuberkulose  Eisen  zu  geben.  Viele  halten 
jetzt  die  meisten  dieser  Kontraindikationen  für  theoretisch  konstruiert 
und  nicht  für  Resultate  der  Erfahrung.  Ehe  man  Eisen  verordnet, 
sind  dyspeptische  Symptome  zu  behandeln,  sofern  ihre  Ursache  nicht 
in  der  Chlorose  liegt:  in  diesem  Falle  bekämpft  man  sie  meist  am 
besten  mit  Eisen.  Man  hat  auch  versucht,  mit  Hilfe  subkutaner 
Eiseninjektionen  den  Magen  zu  umgehen,  das  Verfahren  aber  wieder 
aufgegeben.  Alle  Ingesta,  die  Gerhsäure  enthalten,  die  mit  dem  Eisen 
unlösliche  Tannate  bilden  (Kaffee,  Tee,  gerbstoff’reiche  Früchte),  sind 
während  der  Eisenhehandlung  kontraindiziert.  Die  häufig  eifitretende 
Ohstipation  behandelt  man  mit  Laxantien,  z.  B.  Aloe. 
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Wahl  des  Präparates.  Es  stehen  eine  große  Anzahl  Eisen¬ 
präparate  zur  Verfügung^  obwohl  einige  wenige  genügten.  Sie  lassen 
sich  in  drei  Gruppen  einteilen. 

1.  In  den  meisten  Fällen  kommt  man  mit  den  gewöhnlichen 
Eisensalzen,  z.  B.  Blaudsehen  Billen^  Ferrum  lacticum  usw.  zum  Ziel. 
J)iese  und  ähnliche  Verbindungen,  die  leicht  dissoziiert  werden,  fällen 
Eiweiß  und  besitzen  einen  dementsprechenden  adstringierenden  Ge¬ 
schmack  und  Einfluß.  Im  Magen  und  Darm  erzeugen  sie  daher  in 
vielen  Fällen  dyspeptische  Symptome.  Man  sucht  dies  zu  v^Bindern, 
indem  man  gleichzeitig  Bittermittel  verordnet  und  vorschreibt,  daß 
die  Eisenmedizin  zugleich  mit  den  Mahlzeiten  genommen  wird,  d.  h. 
man  bietet  dem  Eisen  das  Eiweiß  der  Nahrungsmittel  statt  desjenigen 
der  Magenschleimhaut. 

2.  Noch  vollkommener  werden  die  Schleimhäute  geschont,  wenn 
man  das  Eisen  in  Verbindungen  verordnet,  worin  seine  Affinität  zum 
Eiweiß  schon  befriedigt  ist,  z.  B.  dem  offizinellen  Liquor  Ferri  albu- 
minati,  der  den  Vorzug  verdient  vor  den  vielen  Luxnspräparaten, 
die  unter  Namen,  wie  Eisenalbuminat,  Eisenpepton,  Hämatogen  usw., 
feilgeboten  werden.  Viele  von  diesen  sind  in  der  Absicht  dargestellt, 
Verbindungen  zu  schaffen,  die  den  in  den  Nahrungsmitteln  vor¬ 
kommenden  ähnlich  sind.  In  den  meisten  von  ihnen  ist  das  Eisen 
jedoch  nur  salzartig  oder  locker  gebunden,  und  sie  unterscheiden  sich 
von  den  gewöhnlichen  Salzen  nicht  hinsichtlich  der  Kesorption,  sondern 
nur  insofern,  als  sie  lokal  nicht  reizen.  Dieselbe  Stellung  nehmen 
die  verschiedenen,  meist  aus  Ochsenblut  hergestellten  Blutpräparate 
ein.  Sie  bestehen  aus  mehr  oder  minder  unreinem  Hämoglobin  mit 
Derivaten  und  Spaltungsprodukten.  Wenn  sie  häufig  als  „direkt  blut¬ 
bildend“  empfohlen  werden,  so  beruht  dies  auf  einem  doppelten  Irr¬ 
tum:  erstens  werden  sie  nicht  leichter  als  die  anorganischen  Salze 
resorbiert,  und  zweitens  würde  ihre  Kesorption  nur  zweifelhaften  Wert 
haben,  da  das  tierische  Hämoglobin  vom  menschlichen  verschieden  ist 
und  es  nicht  ersetzen  kann.  Auch  mit  Zucker  bildet  Eisen  ziemlich 
feste,  lokal  nicht  reizende  Verbindungen,  Eisensaccharate,  die  zur 
Herstellung  wohlschmeckender  Lösungen  verwendet  werden. 

3.  In  Fällen,  wo  andere  Eisenmittel  versagen,  soll  man  Ver¬ 
bindungen,  die  das  Eisen  festgebunden  enthalten,  versuchen.  Ein 
bekanntes  Präparat  dieser  Klasse  ist  das  synthetisch  dargestellte 

Ferratiu]  es  ist  kaum  mit  dem  natürlichen  identisch,  aber  viele  Ver- 

« 

suche  haben  ergeben,  daß  es  leicht  resorbiert  wird.  Seine  Wirk¬ 
samkeit 'läßt  sich  nicht  vorausbestimmen,  sondern  ist  auszuprobieren: 
nach  den  vorliegenden  Erfahrungen  scheint  es  bisweilen  weniger  zu 
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leisten  als  die  gewölinliclien  Eisenpräparate,  bisweilen  ihnen  über¬ 
legen  zu  sein. 

Präparate  und  Dosen. 

Ferrum  pulver  atum ,  pulverisiertes  Eisen.  Graues,  metallglänzendes  Pulver; 
Innerl.  in  Dosen  von  0,1 — 0,2,  unzweckmäßig,  da  es  Verunreinigungen  (Kohlen¬ 
stoff,  Schwefel  usw.)  enthält,  die  mit  der  Salzsäure  des  Magens  übelriechende 
Gasarten  liefern  (Aufstoßen). 

Ferrum  reductum,  reduziertes  Eisen.  Graues,  mattes  Pulver,  dargestellt 
durch  Reduktion  von  Eisenverbindungen  vermittelst  Wasserstoffs;  innerl.  wie  das 
vorhergehende. 

Ferrum  sulfuricuui,  Ferrosulfat,  FeS04  4-  '^^20,  blaugrüne,  leicht  lös¬ 
liche  Kristalle,  und  Ferrum  sulfuricum  siccimi,  weißes,  in  Wasser  langsam  lös¬ 
liches  Pulver,  das  nur  einen  kleinen  Kristallwasserrest  enthält,  werden  beide  viel 
in  zusammengesetzten  Präparaten  verwendet,  z.  B.  in  dem  folgenden  zusammen 
mit  Kaliumkarbonat,  wobei  eine  Umsetzung  des  Eisensalzes  zu  Ferrokarbonat 
erfolgt. 

Pilulae  Ferri  carbonici  Blaudii,  Blaudsche  Pillen,  das  meistbenutzte 
von  allen  Eisenpräparaten.  Innerl.  2 — 3  Pillen  dreimal  tägl.  zu  den  Mahlzeiten. 
Bei  Obstipation  kann  man  jeder  Pille  einen  Gehalt  von  0,005  Aloe  beifügen  (Pil. 
Blaudii  c.  Aloes  0,005). 

Pilidae  aloeticae  ferratae  —  s.  Aloe  S.  329. 

Ferrum  carbonicum  saccharatum,  zuckerhaltiges  Ferrokarbonat.  Grünlich¬ 
graues  Pulver,  wmrin  der  Zucker  dazu  dient,  das  Ferrokarbonat  gegen  Oxydation 
zu  schützen;  innerl.  für  Kinder  0,1 — 0,2,  für  Erwachsene  0,3 — 0,5  dreimal  tägl.  in 
Pulvern  oder  Pillen. 

Ferrum  sesquichloratum,  Ferrichlorid,  Eisenchlorid,  F2CI0  -t-12H20.  Gelbe, 
kristallinische  Massen,  die  an  der  Luft  zerfließen  und  sich  leicht  in  Wasser  sowie 
in  Spiritus  lösen.  Atzend  und  von  stark  saurer  Reaktion. 

Liquor  Ferri  sesquichlorati ,  Eisenchloridlösung.  Unverdünnt  oder  mit  1 — 2 
Teilen  Wasser  vermischt  äußerl.  als  blutstillendes  Mittel;  soll  wegen  der  ätzenden 
Wirkung  nur  im  Notfall  angewandt  werden.  Innerl.  2 — 10  Tropfen  in  schleimigem 
Vehikel  bei  Magen-  und  Darmblutungen.  Wirkung  unsicher,  vgl.  S.  503. 

Tinctura  Ferri  chlorati  aetherea,  auch  Bestucheffs  Nerventinktur  genannt. 
Innerl.  10 — 12  Tropfen  dreimal  tägl. 

Liquor  Ferri  oxychlorati  dialysati.,  dialysierte  Eisenoxychloridlösung,  ist  eine 
kolloidale  Lösung  von  Ferrihydroxyd,  Fe(OH)3.  Reagiert  nur  ganz  schwach  sauer, 
enthält  keine  Eisenionen  und  ist  daher  ein  viel  milder  wirkendes  Präparat  als 
das  vorhergehende.  Innerl.  10 — 40  Tropfen  dreimal  tägl. 

Ammonium  chloratum  ferratum,  Eisensalmiak,  rotgelbes,  in  Wasser  leicht  lös¬ 
liches  Pulver,  2,5%  Eisen  enthaltend.  0,2— 0,5  dreimal  tägl.  in  Mixturen  oder  Pillen. 

Ferripyrinum ,  Verbindung  von  lFe2C]6  +  3  Antipyrin;  dunkelrote,  lösliche 
Kristalle.  Äußerl.  als  blutstillendes  Mittel:  in  10 — 20proz.  Lösung;  von  Zahnärzten 
gebraucht. 

Ferrum  lacticum,  Ferrolactat,  (C3H5  03)2Fe  3H2O.  Grünlichweißes  Pulver 

oder  Kristallkrusten,  schwer  löslich  in  Wasser.  Gehört  zu  den  wenig  reizenden 
Präparaten;  innerl.  0,2— 0,3  dreimal  tägl.  in  Pillen,  oft  mit  einem  Bittermittel, 
z.  B.  gleichen  Teilen  Extract.  Gentianae. 

Extractum  Ferri  pomati,  eisenhaltiger  Apfelextrakt;  hergestellt  aus  pulveri¬ 
siertem  Eisen  und  sauren  Äpfeln,  wobei  sich  apfelsaures  und  etwas  gerbsaures 
Eisensalz  bildet.  Innerl.  0,3 — 0,6  pro  dosi.  Wird  oft  in  Aqu,  Cinnamo’mi  gelöst 
angewandt  als : 
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Tinctura  Ferri  pomati,  apfelsaure  Eiseiitinktur.  Von  vielen  als  ein  gutes 
Präparat  empfohlen;  innerL_'^l2  Teelöffel  auf  einmal,  gern  mit  einem  Amarum: 
Rp.  Tr.  Ferri  pomat.,  Tr.  amar.  aa.  50,0  dreimal  tägl.  1  Teelöffel. 

Liquor  Ferri  jodati,  EisenjodüiiÖsung;  inner!.  5 — 10  Tropfen  mit  Wasser  ver¬ 
dünnt  —  zersetzlich  und  unzweckmäßig. 

Sirupus  Ferri  jodati,  Jodeisensirup;  Sirup  mit  5 Eerrojodidgehalt,  das 
durch  den  Zucker  vor  Oxydation  geschützt  werden  soll.  Wird  in  der  Absicht, 
die  Wirkungen  des  Jodes  und  des  Eisens  zu  vereinigen,  bei  Skrofulose  gegeben, 
inner!.  10 — 30  Tropfen  —  b'2  Teelöffel  pro  dosi. 

Pihdae  Ferri  jodati,  Jodeisenpillen,  Blancards  Pillen.  Jede  Pille  enthält 
0,05  Ferrojodid;  innert.  2 — 3  Pillen  dreimal  tägl. 

Sojodinum  ferratum,  Eisensajodin,  mit  5,6%  Fe  und  25%  J,  im  Handel  in 
Tabletten  zu  0,5,  1  Tablette  dreimal  tägl. 

Ferrum  citricum  oxydatum,  Ferricitrat,  rote,  wasserlösliche  Blättchen. 
Innert.  0,2 — 0,5  2 — 3  mal  tägl.  in  Pulvern  oder  Pillen. 

Ferrimi  eitrieum  ammoniatum,  Ferri- Ammoniumcitrat,  braunrote,  in  Wasser 
leicht  lösliche  Blättchen.  Innert.  0,2 — 0,5  dreimal  tägl.  in  Lösungen,  Pulvern  oder 
Pillen. 

Ferrum  oxydatum  saccharatum,  Eisenzucker.  Rotbraunes,  süßes,  in  20  Teilen 
heißen  Wassers  lösliches  Pulver  von  schwachem  Eisengeschmack;  enthält  etwa 
2,8%  Eisen.  1,5 — 3,0  oder  etwa  %  Teelöffel  2 — 3 mal  tägl. 

Sirupus  Ferri  oxydati,  Eisenzuckersirup,  etwa  1%  Eisen.  Innert.  1  Teelöffel 
bis  1  Eßlöffel  dreimal  tägl.  Für  Kinder  geeignetes  Präparat. 

Liquor  Ferri  albumiDati,  Eisenalbuminatlösung,  rotbraune  Flüssigkeit  von 
schwachem  Zimtgeschmack,  aber  fast  ohne  Eisengeschmack;  enthält  0,4%  Eisen 
Innert.  1  Kinderlöffel  bis  1  Eßlöffel  dreimal  tägl.  nach  den  Mahlzeiten. 

Ferratinum,  rotbraunes  Pulver  mit  6—7%  Eisen,  beinahe  geruch-  und 
geschmacklos;  innert,  für  Erwachsene  0,3— 0,5  3 — 4 mal  tägl.,  für  Kinder  die 
Hälfte. 

Natrium  ferratinicum ,  teilweise  in  Wasser  löslich.  Empfohlen  als  Milch¬ 
zusatz  für  anämische  Kinder,  für  Säuglinge  0,1,  für  ältere  Kinder  bis  0,5  tägl. 

Triferrinum,  Eisensalz  einer  aus  Kasein  gewonnenen  Paranuclei'nsäure, 
22%  Fe  enthaltend.  Rotbraunes  Pulver.  Innert.  0,3  dreimal  tägl.  Triferrohün, 
aromatische  Flüssigkeit,  die  1V2%  Triferrin  enthält.  Inneid.  1 — 2  Eßlöffel  drei¬ 
mal  tägl. 

Ghlorosan-Bürgi ,  Tabletten  je  0,03  Chlorophyll  und  0,005  Eisen  enthaltend; 
innert.  2  Tabletten  dreimal  tägl.  Das  eisenfreie,  sonst  aber  mit  dem  Hämo¬ 
globin  verwandte  Chlorophyll  leistet  nach  Bürgi  —  besonders  mit  Eisen 
kombiniert  —  bei  Anämien  vortreffliche  Dienste  und  wirkt  nach  demselben 
Autor  auch  anregend  auf  das  Herz,  sowie  auf  die  Darmsekretion  und  die 
Peristaltik. 

Eine  Menge  von  industriellen  Eisenpräparaten  werden  als  überflüssig  hier 
übergangen. 

Eisenwässer. 

Die  natürlichen  Eisenwässer  enthalten  entweder  Ferrokarbonat,  das  durch 
Kohlensäure  in  Lösung  gehalten  wird,  oder  seltener  Ferrosulfat  und  andere  Sul¬ 
fate.  Die  Eisenmenge  ist  nur  gering,  gewöhnlich  4 — 8  cg  Eisensalz  in  1  1  Wasser. 
Sie  werden  teils  zu  Trinkkuren  benutzt  und  können,  da  die  Verdünnung  so  groß 
ist,  daß  sich  keine  schädliche  Wirkung  auf  den  Magen  geltend  macht,  nüchtern 
genossen  werden,  teils  dienen  sie  zu  Bädern,  bei  denen  das  Eisen  keine  Rolle 
spielt. 
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Als  bekannte  Eisenquellen  sind  zu  nennen:  Marieiihad  und  Franzensbad  in 
Böhmen,  Gudowa  in  Schlesien,  Driburrj  in  Westfalen,  Pyrmont  in  Waldeck  und 
Spaa  in  Belgien,  sämtlich  Karbonatwässer.  Die  obenerwähnten  arsenhaltigen 
Wässer  lionceyno  und  Levico  enthalten  bedeutende  Mengen  Eisensulfat  (0,38—0,65 
pro  Liter). 


5.  Silber. 

Die  wichtigste  Silberverbindung  ist  das  Silbernitrat,  an  welches 
sich  jetzt  mehrere  in  den  letzten  Jahren  eingeführte  organische 
Silberpräparate'  anschließen. 

Wirkungen.  Die  Untersuchungen  der  neueren  Zeit  haben  er¬ 
geben,  daß  Silber  außerordentlich  stark  antiseptiscli  wirkt.  Legt  man 
auf  Agar-Agar  oder  Gelatine,  worauf  man  vorher  eine  Bakterien¬ 
kultur  ausgesät  hat,  eine  Silberplatte,  so  wird  in  der  von  der  Platte 
bedeckten  Partie  und  in  einer  die  Platte  umgebenden  einige  Milli¬ 
meter  breiten  Randzone  jedes  Wachstum  verhindert,  während  sich  die 
Bakterien  außerhalb  dieser  Zone  normal  entwickeln.  Dieses  Ver¬ 
halten  erldärt  sich  nach  Untersuchungen  von  Crede  jun.  und  andern 
daraus,  daß  sich  verschiedene  Säuren,  speziell  Milchsäure,  bilden, 
die  minimale  Silbermengen  zu^  Verbindungen  auflösen,  weiche  in  das 
Nährsubstrat  diffundieren  und  als  intensive  Bakteriengifte  wirken. 
Credos  Angaben  zufolge  tötet  milchsaures  Silber  in  Lösung  von 
1 : 1000  in  5  Minuten  Staphylokokken,  Streptokokken  und  Milzbrand¬ 
bazillen  und  hemmt  ihre  Entwicklung  in  Blutserum  noch  in  einer 
Verdünnung  von  1:80000.  Dieses  und  andere  Silbersalze  haben  nach 
Koch  und  V.  Behring  im  Gewebe  stärkere  antibakterielle  Wirkung 
als  Sublimat,  weil  das  gebildete  Quecksilberalbuminat  verhältnismäßig 
wenig  wirksam  ist,  während  die  Eiweißverbindungen  des  Silbers  immer 
noch  stark  antiseptisch  wirken,  wahrscheinlich  dadurch,  daß  sie  infolge 
langsamer  Dissoziation  Silberionen  liefern. 

Silber  hat  eine  sehr  starke  Affinität  zu  Eiweißstoffen.  Setzt 
man  zu  gelöstem  Eiweiß  einige  Tropfen  einer  Silbernitratlösung  zu, 
so  entsteht  sofort  ein  schwerer,  weißer  Niederschlag,  der  am  Lieht 
bald  grau  wird,  da  eine  Reduktion  und  Ausscheidung  von  Metall  ein- 
tritt.  Dieselbe  Reaktion  findet  statt,  wenn  Silbernitrat  mit  der  Haut, 
mit  Schleimhäuten  oder  Wundflächen  in  Berührung  kommt.  Es 
bildet  sich  ein  fester  Schorf  von  Metallalbuminat,  der  im  ersten  Augen¬ 
blick  weiß  ist,  sich  aber  bald  grau  und  schließlich  schwarz  färbt  in¬ 
folge  der  Ausscheidung  von  Silber  und  Silberoxyd.  Die  Zellschicht, 
die  diesem  Einfluß  ausgesetzt  ist,  wird,  da  auch  die  frei  gewordene 
Salpetersäure  das  ihrige  beiträgt,  völlig  zerstört,  aber  der  feste  Schorf, 
der  entsteht,  verhindert  ein  weiteres  Eindringen  des  Salzes  und  der 
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Säure.  Das  Eigentümliche  an  der  Wirkung  des  Silbernitrats,  wovon 
seine  ausgedehnte  Anwendung  in  der  Praxis  abhängt,  ist  also  der  Um¬ 
stand,  daß  es  stark,  aber  gleichzeitig  oberflächlich  ätzt.  Das  tiefer 
liegende  Gewebe  erleidet  nur  eine  Adstringierung  und  Reizung,  wo¬ 
durch  die  Heilung  gefördert  wird.  Verwendet  man  sehr  verdünnte 
Losungen,  so  entsteht  nur  eine  ganz  dünne  Schicht  von  Silber- 
albuminat  und  die  Wirkung  ist  nur  adstringierend.  Benutzt  man 
stärkere  Lösungen  zu  lange  liegenbleibenden  Umschlägen  oder  ap¬ 
pliziert  man  Silbernitrat  in  Form  von  Salbe,  die  in  die  Haut  ein¬ 
dringt,  so  kommt  es  unter  brennenden  Schmerzen  zu  Entzündung  und 
ßläschenbildung. 

Silbernitrat  hat  einen  unangenehmen,  bittern  und  zusammen¬ 
ziehenden  Metallgeschmack,  ruft  aber  in  Dosen  von  einigen  Zenti¬ 
gramm  keine  ausgesprochenen  Symptome  von  seiten  des  Magens  her¬ 
vor,  da  das  Eiweiß  und  Chlornatrium  des  Mageninhaltes  das-  Metall 
mit  Beschlag  belegen.  Erst  Dosen  von  .0,05—0,1  g  erzeugen  ein  Ge¬ 
fühl  von  Wärme  und  Brennen  im  Epigastrium,  Übelkeit  und  zuweilen 
Erbrechen.  Selbst  enorme  Mengen  (32  g),  die  eine  heftige  akute 
Gastritis  verursachen,  haben  sich  nur  sehr  selten  als  lebensgefährlich 
erwiesen,  einerseits  weil  die  Wirkui^  nur  oberflächlich  ist,  ander¬ 
seits  weil  ein  großer  Teil  des  Salzes  von  dem  in  den  meisten  Fällen 
vorhandenen  Mageninhalt  als  Silberalbuminat  und  Chlorsilber  ge¬ 
bunden  wird.  Das  bisweilen  vorkommende  'Mißgeschick,  daß  ein 
Lapisstift  beim  Touchieren  des  Rachens  abbricht  und  verschluckt 
wird,  verläuft  stets  ohne  gefährliche  Folgen. 

Die  ÅllgemeinAvirkung  des  Silbers  ist  nur  von  Tierexperimenten 
her  bekannt.  Subkutane  oder  intravenöse  Injektion  von  Silberver¬ 
bindungen,  die  natürlich  so  beschaffen  sein  müssen,  daß  sie  weder 
Eiweiß  noch  Kochsalz  fällen,  ruft  eine  Lähmung  des  Zentralnerven¬ 
systems  hervor,  die,  wenn  die  Dosen  groß  sind,  rasch  zum  Tode  führt. 
Bei  Katzen  und  Hunden  tritt  eine  starke  Bronchialsekretion  auf, 
deren  Ursache  unbekannt  ist.  Der  Tod  tritt  infolge  der  Lähmung 
des  Atemzentrums  ein;  das  Herz  wird  weniger  angegriffen  und  fährt 
noch  kurze  Zeit  fort  zu  schlagen,  wenn  die  Atmung  aufgehört  hat. 

Beim  Menschen  sind  Allgemeinwirkungen  unbekannt.  Das  einzige 
resorptive  Symptom,  das  beobachtet  wird,  ist  die  Argyrie  (Argyrose). 
So  nennt  man  eine  eigenartige  grauschwarze  Verfärbung  innerer 
Organe  und  der  Haut,  die  nach  langem  Gebrauch  von  Silberpräparaten 
auftreten  kann.  Die  Argyrie  zeigt  deutlich,  daß  Silbersalze,  wenn 
auch  nur  langsam,  vom  Darmkanal  aus  resorbiert  werden;  sie  ent¬ 
steht  dadurch,  daß  das  Metall  in  irgendeiner  löslichen  Verbindung 
im  Blut  herumgeführt  und  schließlich  in  Form  schwarzer  Körnchen 


Silber. 


509 


(Silbersulfid)  an  verschiedenen  Stellen  abgelagert  wird.  Die  Organe, 
in  denen  dies  vorzugsweise  geschieht,  sind  die  Haut,  namentlich  die 
dem  Licht  ausgesetzten  Partien,  die  Mundschleimhaut,  wo  oft  zuerst 
ein  dunkler  Rand  am  Zahnfleisch  auftritt,  der  Darm  und  das  Me¬ 
senterium,  die  Leber,  Nieren  und  Gefäße.  Lokale  Argyrie  kann  bei 
langdauernder  Behandlung  des  Auges,  Rachens  usw.  mit  Silbernitrat, 
sowie  bei  Arbeitern  und  Photographen,  die  beständig  mit  Silbersalzen 
beschäftigt  sind,  entstehen. 

Wo  die  Silberkürnchen  einmal  abgelagert  sind,  bleiben  sie  das 
ganze  Leben  hindurch  liegen;  im  Urin  erfolgt  keine  Ausscheidung 
von  Silber.  Die  Argyrie  ist  daher  unheilbar,  ist  aber  von  keinerlei 
Vergiftungssymptomen  begleitet  und  bringt  keine  andern  Nachteile 
mit  sich  als  das  abstoßende  Aussehen,  das  den  Verdacht  exotischer 
Herkunft  erwecken  kann  (vor  langer  Zeit  wurde  ein  Feldprediger 
von  seinem  Arzt  mit  Silbernitrat  behandelt,  bis  er  so  schwarz  wurde, 
daß  die  damalige  schwedische  Königin  sich  wunderte,  wie  man  einen 
Neger  hätte  zum  Pastor  machen  können:  Lewin).  In  früherer  Zeit, 
als  Silber  viel  bei  Nervenkrankheiten  im  Gebrauch  war,  ist  mancher 
Versuch  gemacht  worden,  die  dunklen  Patienten  zu  entfärben,  aber 
immer  vergebens.  Blasenzielu^de  Mittel  helfen  nichts,  da  das  Pig¬ 
ment  zu  tief  liegt.  Die  Dosen,  die  Argyrie  hervorrufen  können, 
werden  'auf  15 — 30  g,  ^in  seltenen  Fällen  wenige  Gramm  Silbernitrat 
oder  100  g  Protargol  geschätzt. 

Therapeutische  Anwendung.  Die  energische,  aber  trotzdem 

oberflächliche  Wirkung  macht  das  Silbernitrat  wertvoll  in  Fällen, 

•  • 

wo  man  keine  tiefere  Ätzung  beabsichtigt,  sondern  nur  eine  Ober¬ 
flächendestruktion  mit  nachfolgender  Abstoßung  von  nekrotischen  oder 

infizierten  Gewebsteilen  erreichen  will.  In  Substanz  benutzt  man 

•  • 

Silbernitrat  als  Ätzmittel  für  Meiner e  Epitlielneubildungen  (Warzen) 
und  für  unreine  ülzerationen,  z.  B.  harten  und  weichen  Schanker^ 
Tiibercnla  mucosa^  luetische  Schleimhaataffektionen  und  Wunden  mit 
schlaffen^  proliferier enden  Granulationen  usw. 

Silbernitrat  in  Lösung  findet  ausgedehnte  Anwendung  bei  akuten 
und  chronischen  Entzündungen  und  Katarrhen  der  Schleimhäute.  Die 
Konzentration  richtet  sich  danach,  ob  man  die  Absicht  hat  zu  ätzen 
oder  zu  adstringieren,  und  nach  dem  Ort  der  Applikation.  Als  be¬ 
sonders  wichtig  ist  die  von  Crede  sen.  eingeführte  Desinfektion  der 
Augen  von  Neugeborenen  mit  2proz.  Silbernitratlösung  zu  erwähnen; 
mit  dieser  Behandlung,  die  von  größtem  Wert  für  öffentliche  Gebär¬ 
anstalten,  deren  Klientel  häufig  an  Gonorrhöe  leidet,  ist,  beugt  man 
der  Ophthalmia  neonatorum,  die  früher  eine  der  häufigsten  Ursachen 
der  Blindheit  war,  vor.  Ferner  sind  verschiedene  Silberpräparate  von 
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großer  Bedeutung  für  die  Therapie  der  gonorrhoischem  Urethritis.  In 
den  seltenen  Fällen,  wo  die  Krankheit  im  allerfrühesten  Stadium  zur 
Behandlung  kommt,  wenn  die  Gonokokken  noch  nicht  ins  Gewebe  ein¬ 
gewandert  sind  oder  die  hinteren  Abschnitte  der  Urethra  erreicht 
haben,  kann  es  gelingen,  durch  gründliche  Reinigung  der  Fossa  navi- 
cularis  und  Injektion  von  3 — 4  ccm  Silbernitratlösung  die  Krankheit 
zu  kupieren;  gelingt  es  nicht,  so  hat  man  jedenfalls  keinen  Schaden 
angerichtet.  Auch  bei  der  entwickelten  Gonorrhöe  ist  Silbernitrat 
noch  immer  eins  von  den  meistbenutzten  Mitteln.  Es  leidet  indessen 
an  dem  Mangel,  daß  sein  Silber  in  der  Urethra  von  Chlornatrium 
und  Eiweiß  ausgefällt  wird  und  die  Wirkung  infolgedessen  auf  die 
Oberfläche  beschränkt  bleibt.  Bei  Cystitis  können  Injektionen  von 
Silbernitratlösungen  sehr  wirksam  sein. 

Innerlich  wendet  man  Silbernitrat  in  Pillen  oder  Lösung  bei 
chronischem  Magenicatarrh  und  Utens  ventriculi  an,  oft  mit  gutem 
Erfolg;  es  muß,  wenn  die  VOrkung  der  Schleimhaut  zugute  kommen 
soll,  einige  Zeit  vor  dem  Essen  genommen  werden,  denn  in  gefülltem 
Magen  kommt  es  nur  zur  Reaktion  mit  dem  Eiweiß  und  Kochsalz 
des  Mageninhaltes.  Weit  geringer  ist  sein  Wert  bei  chronischen 
Darmhranhheiten  und  Diarrhöen;  w^irscheinlich  gelangt  kein  un¬ 
verändertes  Silbernitrat  in  den  Darm.  In  der  Absicht,  eine  resorp- 
tive  Wirkung  zu  erreichen,  wurde  Silbernitrat  früher  viel  bei  Nerven- 
Krankheiten  angewandt,  z.  B.  bei  Tabes  und  andern  Rückenmarks¬ 
erkrankungen  sowie  bei  Epilepsie,  Indikationen,  die  jetzt  von  den 
meisten  verlassen  sind,  da  es  höchst  zweifelhaft  ist,  ob  irgendein 
Erfolg  damit  erzielt  wird;  wie  oben  erwähnt,  ist  keine  andere  resorp- 
tive  Wirkung  als  Argyrie  sicher  nachgewiesen. 

Eine  große  Zahl  neuer  organischer  Silberverbindungen,  deren  ge¬ 
meinsames  Kennzeichen  ist,  daß  sie  von  Eiweiß  und  Kochsalz  nicht 
gefällt  werden,  ist  in  der  Absicht  hergestellt  worden,  dem  Silber  die 
bei  der  Gonorrhöe  sehr  wünschenswerte  Tiefenwirkung,  die  dem 
salpetersauren  Salz  fehlt,  mitzuteilen.  Das  wichtigste  von  diesen 
modernen  Präparaten  ist  das  Protargol,  das  auf  Neißers  Empfehlung 
eine  ausgedehnte  Verwendung  bei  Gonorrhöe  und  auch  sonst  als 
Ersatzmittel  für  Silbernitrat  gefunden  hat.  ^ 

Von  Credé  sind  unter  den  überflüssigen  Namen  „Actol“  und 
„Itrol“  das  milchsaure  und  zitronensaure  Silber  als  chirurgische 
Antiseptika  eingeführt  worden.  Sie  zeichnen  sich,  wie  oben  bemerkt, 
dadurch  aus,  daß  sie  auch  im  Gewebe  ihre  antiseptische  Wirkung 
beibehalten.  Namentlich  wird  das  letztgenannte  Salz  von  verschie¬ 
denen  Chirurgen  dem  Sublimat  vorgezogen  und  bisweilen  bei  Gonor¬ 
rhöe,  Augenkrankheiten  usw.  an  Stelle  von  Silbernitrat  benutzt. 
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Audi  das  kolloidale  Silber,  das  sich  sclieinbar  mit  größter 
Leichtigkeit  im  Wasser  löst,  ist  ein  starkes  Gift  für  Bakterien  und 
wird  jetzt  sowohl  als  lokales,  wie  als  allgemeines,  auf  den  ganzen 
Organismus  wirkendes  Antiseptikum  empfohlen.  Zu  letzterem  Zweck 
wendet  man  am  besten  intravenöse  Injektionen  oder  Salbe,  die  sorg¬ 
fältig  in  die  Haut  eingerieben  wird,  an.  Nach  einmaliger  Injektion 
verschwindet  das  Silber  rasch  aus  dem  Blut  und  verteilt  sich  auf 
verschiedene  innere  Organe  —  Leber,  Milz,  Knochenmark,  Lungen, 
Magen  — ,  während  das  Hirn  frei  bleibt  (Kaninchenversuche  von 
Voigt).  Diese  Behandlung  ist  jetzt  in  bedeutendem  Umfang  bei 
Bakterienkrankheiten  versucht  worden,  z.  B.  Erysipel^  Milzbrand^ 
goyiorrhoische  Endolcarditis  und  GelenJcentzändimg,  Meningitis,  und 
namentlich  gegen  Lijmphangitis,  Septikämie  und  Pyämie  im  Verlauf 
der  verschiedensten  Krankheiten,  wie  Puerperalfieher ,  Diphtherie, 
Scharlach,  Typhus,  Furunkulose  usw.  Die  Kesultate  sind  sehr  wech¬ 
selnd  gewesen,  nach  vielen  Berichten  oft  gut,  wenn  die  Behandlung 
früh  genug  eingeleitet  Avurde. 

Behandlung  der  Silhernitratvergiftung.  Als  chemische  Gegen¬ 
gifte  gibt  man  Eiweiß  und  Kochsalz;  sind  größere  Mengen  in  den 
l\Iagen  aufgenommen  worden,  sj  nimmt  man  eine  Magenspülung  vor. 
Äußerliche  Silberflecken  Averden  mit  konzentrierter  Jodkalium-  oder 
Cyankaliumlösung  entfernt. 

Präparate  und  Dosen. 

Argentum  nitricum,  Silbernitrat,  „Lapis“,  „Höllenstein“,  AgNOs.  Weiße 
oder  grauweiße  Stangen  mit  kristallinischem  Bruch,  leicht  in  Wasser  löslich. 
Innerl.  0,01 — 0,011  dreimal  tägl.  in  Pillen  oder  bei  Ulcus  ventriculi  besser  in 
Lösung,  1  Stunde  vor  den  Mahlzeiten.  Außer!,  in  Lösungen  von  sehr  ver¬ 
schiedener  Konzentration:  für  die  Desinfektion  des  Auges  2%  (mit  physiologischer 
Kochsalzlösung  nachzuspülen),  bei  gewöhnlicher  Konjunktivitis  0,25 ^/o,  bei 
Gonorrhöe  als  Abortivum2 — 4%,  als  gewöhnliches  Spiitzwasser  0,05 — 0  5%,  zur  Injek¬ 
tion  in  die  Blase  bis  2%,  zu  Spülungen  1 :  3000  bis  1 : 1000,  zur  Pinselung  von  Mund, 
Rachen,  Nase  2—10%,  zur  Inhalation  1 — 2%,  zur  Atzung  in  Substanz  (Lapisstift). 

Arr/entum  nitrieiLin  cum  Kcdio  nitrico,  „Lapis  mitigatus“.  Dünne  Stangen, 
bestehend  aus  1  Teil  AgNOs  ^^iid  2  Teilen  KNO3.  Außer!,  als  Ätzmittel. 

Argentaminum ,  Äthyiendiaminsilberphosphat,  8proz.  Lösung  von  Silber- 
phosphat  in  wässerigem  Äthylendiamin.  Farblose,  alkalisch  reagierende  Flüssig¬ 
keit.  Außer!,  zur  Behandlung  der  Urethra  anterior  in  frischen  Fällen  1:5000  bis 
4000  mit  sukzessiver  Steigerung  zu  größerer  Konzentration,  zur  Behandlung  der 
Urethra  posterior  mit  der  Guyonschen  Spritze  1—2  ccm  einer  Lösung  von 
1  : 1000  bis  1 :  500. 

Argoninum,  Silber- Casein.  Feines,  weißes  PuNer,  4%i  Silber  enthaltend,  schwer 
in  kaltem,  leichter  in  warmem  Wasser  löslich  (wird  beim  Kochen  gespalten).  Außer!. 
gegen  Gonorrhöe  l,5-2proz  Lösung.  Es  werden  fünfmal  tägl.  5— 10  ccm  injiziert, 
die  5  Minuten  in  der  Harnröhre  zu  halten  sind. 
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Argentum  protcinieum,  Protargolum,  AlbumoseuverbiDdung  mit  8,30/0 
Silber.  Gelbliches,  staubfeines,  in  Wasser  leicht  lösliches  Pulver.  Die  Lösung 
wird  weder  von  Eiweiß  noch  von  Kochsalz,  Salzsäure  oder  Natronlauge  gefällt. 
Äußert,  bei  Gonorrhöe  Vs — später  1/2 — Iproz.  Lösung.  Nach  Neißer 
werden  dreimal  tägl.  3  ccm  injiziert;  die  ersten  Injektionen  sind  5  Minuten,  die 
letzte  (wenn  möglich)  30  Minuten  in  der  Urethra  zu  halten.  Zur  Abortiv¬ 
behandlung  20proz.  Protargol-Glyzerinlösung.  Nach  Versuchen,  die  Welander 
angestellt  hat  (Infektion  der  gesunden  Urethra  mit  Gonokokken),  ist  es  wahr¬ 
scheinlich,  daß  Urinentleerung  und  nachfolgende  Injektion  von  5 — 6  ccm  einer 
4proz,  Protargollösung,  die  5—10  Minuten  in  der  Urethra  zu  halten  ist,  einer 
Gonorrhöe  Vorbeugen  kann,  wenn  die  Desinfektion  innerhalb  der  ersten  2  Stunden 
nach  dem  Coitus  vorgenommen  wird.  Im  Auge  gebraucht  man  Protargol  als 
Prophylaktikum  gegen  Blennorrhöe  in  Lösungen  bis  zu  20%.  Selbst  öOproz. 
Lösung  oder  reines  Protargol  soll  keine  Atzung  bewirken.  Verwandte  Präparate 
sind:  Larginum,  Eiweißverbindung  mit  11,5%  Silber.  Äußert,  bei  Gonorrhöe 
prolongierte  Injektionen  einer  % — Iproz.  Lösung  dreimal  tägl.  Novarganuni, 
Eiweißverbindung  mit  10%  Silber.  Äußert,  bei  Gonorrhöe  0,2— 0,5proz.  Lösung; 
zur  Abortivbehandlung  löproz.  Lösung,  wovon  %  ccio  io  die  Urethra  injiziert 
wird.  Sopholimi,  formonucleinsaures  Silber,  20%  Ag.  Äußert,  in  i — 2proz. 
Lösung  bei  Gonokokkeninfektionen  der  Harnorgane  und  des  Auges.  Hegononum, 
Silbernitrat-Ammoniakalbumose ,  7%  Silber.  Äußert,  bei  Gonorrhöe  zu  gewöhn¬ 
lichen  Injektionen  V4%j  Janetschen  Spülungen  Lösung  1:20  000: 

Ichtharganum ,  Ichthyolsilberverbindung,  39%  Silber  und  15%  Schwefel  ent¬ 
haltend.  Braunes,  geruchloses,  leicht  in  Wasser  lösliches  Pulver.  Äußert,  bei 
Gonorrhöe  in  0,02— 0,2proz.  Lösung.  || 

Argentum  tactieiim,  Silberlaktat,  Actol,  AgCsHsOa  +  H2O,  weißes,  in 
15  Teilen  Wasser  lösliches  Pulver.  Äußert,  als  Antiseptikum  für  Wunden,  zu 
Spülungen,  zum  Gurgeln  in  Lösung  1 : 2000. 

Argentum  eitrieum,  Silbercitrat,  Itrol,  AgsCeHsOy,  weißes,  in  3800  Teilen 
Wasser  lösliches  Pulver.  Äußert,  auf  Wunden  als  Streupulver,  in  Lösung  1:4000 
oder  als  Credés  Itrolgaze.  Zur  Ausspülung  von  größeren  Hohlräumen  in 
Lösung  1:10000  bis  1:4000,  bei  Gonorrhöe  dieselben  Konzentrationen,  mit  der 
schwächsten  beginnend. 

Argentum  coltoidate,  Collargol,  und  Lysarginum,  schwarze  oder  bläuliche 
Stücken,  die  70 — 80proz.  kolloidales  Silber  enthalten  und  mit  Wasser  braune 
Pseudolösungen  geben.  Äußert,  als  Antiseptikum  für  Wunden  Iproz.  Lösung. 
Gegen  Sepsis  intravenös  5 — 15  ccm  einer  2proz.  oder  3 — 9  ccm  einer  5proz.  Lösung; 
die  Injektion  kann  nach  V2 — 1  Tag  wiederholt  werden.  Die  Lösungen  müssen 
frisch  zubereitet  sein;  beim  Stehen  scheiden  sich  Flocken  aus,  die  gefährliche 
Embolien  verursachen  können.  Eptidermatiseh  als  löproz.  Salbe  [Ungicentum 
Argenti  coltoidatis ,  „Unguentum  Gredé^^),  wovon  bei  Erwachsenen  2,0 — 3  0,  bei 
Kindern  1,0  1— 4mal  tägl.  eingerieben  werden;  vorher  ist  die  Haut  mit  Benzin 
oder  Chloroform  zu  reinigen.  Innert,  bei  infektiösen  Magen-  und  Darmkrankheiten, 
Typhus,  Dysenterie  usw.  Iproz.  Lösung,  1  Teelöffel  bis  1  Eßlöffel  3 — 4mal  tägl. 
vor  dem  Essen.  Etetdrargol  und  Fidmargin  sind  durch  elektrische  Zerstäubung 
hergestellte  kolloide  Silberpräparate,  die  sich  durch  große  Haltbarkeit  auszeichnen 
sollen. 

Ghotevahmi,  10%  kolloidales  Silber  enthaltendes  Präparat  mit  gallen¬ 
saurem  Natrium  als  Schutzkolloid.  Äußert,  bei  Gonorrhöe  ^l^proz.,  später  V2  bis 
1  proz.  Lösung. 


Kupfer. 
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6.  Kupfer. 

Kupfer  ist  in  der  organisclien  Natur  sehr  verbreitet.  Es  ist  ein 
normaler  Bestandteil  des  Blutes  mehrerer  wirbelloser  Tiere  und  geht 
aus  der  Erde  in  bedeutenden  Mengen  in  viele  Pflanzen  über.  Ver¬ 
schiedene  Kornsorten  enthalten  5 — 14  mg,  Bohnen  18 — 20  mg,  Gurken 
30  mg  Cu  pro  Kilo  Trockensubstanz,  und  in  einem  Kilogramm  frischen 
Brotes  fand  Galippe  3—5  mg  Cu. 

Die  Gelegenheit  Kupfer  aufzunehmen  ist  also  oft  gegeben,  und  es 
kommt  daher  konstant  beim  Menschen  vor,  ist  aber  hier  als  fremdes 
Element,  das  keine  physiologische  Rolle  spielt,  zu  betrachten.  Während 
Kupfer  für  die  höheren  Pflanzen  unschädlich  ist,  bei  vielen  sogar  das 
Wachstum  zu  befördern  scheint,  ist  es  für  viele  Pilze  und  Algen 
außerordentlich  giftig  und  findet  viel  als  Desinfektionsmittel  bei  para¬ 
sitären  Krankheiten  wichtiger  Kulturpflanzen  (Wein,  Korn,  Kartoffel) 
V  erwendung. 

Wirkungen.  In  seiner  lokalen  Wirkung  steht  Kupfer  auf  dem 

•  • 

Übergang  zwischen  den  ätzenden  und  adstringierenden  Metallen, 
ersteren  jedoch  näher.  Kupfersalze  haben  einen  äußerst  unange- 

•  •  r* 

nehmen,  Übelkeit  erregenden  „Grünspan“  -  Geschmack  und  ätzen 
in  stärkerer  Konzentration  die  Magen-Darmschleimhaut  ganz  ener¬ 
gisch.  Man  kann  jedoch  ohne  Schaden  größere  Einzeldosen  geben, 
da  sie  durch  reflektorisches  Erbrechen  rasch  wieder  ausgestoßen 

werden.  Kupfersalze  unterscheiden  sich  von  andern  Emeticis  da- 

•  • 

durch,  daß  das  unangenehme  Vorstadium  mit  Übelkeit  und  ver¬ 
mehrter  Sekretion  von  seiten  verschiedener  Drüsen  sehr  wenig  ent¬ 
wickelt  ist,  was  ein  Vorteil  ist,  wenn  es  nur  gilt,  den  Magen  zu 
entleeren.  Dafür  wirken  sie  nicht  wie  andere  Brechmittel  in  kleinen 
Dosen  expektorierend. 

Resorptive  Wirkung.  Akute  Kupfervergiftung ^  die  man  beim 
Menschen  ab  und  zu  beobachtet,  ist  meist  darauf  zurückzuführen, 
daß  säurehaltige  Eßwaren,  z.  B.  Früchte,  in  Kupferkesseln  gekocht 
wurden.  In  der  Regel  beschränkt  sich  die  Wirkung  auf  Schleimhaut¬ 
reizung:  iMetallgeschmack,  starker  Durst,  wiederholtes  Erbrechen  von 
IMassen,  die  eine  blaugrüne  Färbung  haben  können  (diagnostisch 
wichtig),  Leibschmerzen,  Tenesmen,  heftige  Durchfälle.  Frühzeitiges 
Erbrechen  kann  die  Resorption  verhindern,  kommt  sie  zustande,  so 
stellen  sich  Mattigkeit,  Somnolenz,  Krämpfe  und  Ikterus  ein;  der 
ürin  wird  spärlich  und  eiweißhaltig,  und  der  Tod  kann  unter  den 
gewöhnlichen  Symptomen  der  Schwächung  von  Herz  und  Atmung 
eintreten.  Es  ist  übrigens  hier  wie  bei  andern  Vergiftungen  mit 
Po  ul  SS  OB,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6,  Auflage.  33 
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ätzenden  Stoffen  schwierig,  die  Grenze  zwischen  gastro  enteri  ti¬ 
schen  und  resorptiven  Symptomen  zu  ziehen.  Früher  galt  die  akute 
Kupfervergiftung  für  ziemlich  häufig,  aber  bei  vielen  dahin  gerech¬ 
neten  Fällen  scheint  eine  Fehldiagnose  vorzuliegen  (verdorbene  Eßwaren). 

Großes  'hygienisches  Interesse  hat  die  Frage  der  chronischen 
Kupfervergiftung ^  da  Kupfer  sich  teils  von  Natur,  teils  aus  Kupfer¬ 
gefäßen  aufgenommen,  teils  als  vorsätzlicher  Zusatz  häufig  in  kleinen 
Klengen  in  vielen  Nahrungsmitteln,  unter  anderm  beinahe  regelmäßig 
in  Gemüsekonserven,  vorfindet.  Diese  verlieren  nämlich  bei  der  Zu¬ 
bereitung  ihre  grüne  Farbe,  die  mit  Hilfe  von  Kupfer  wiederherge¬ 
stellt  wird,  das  mit  einem  beim  Kochen  entstehenden  Spaltungsprodukt 
des  Chlorophylls  eine  schön  grün  gefärbte  Verbindung  liefert.  Sehr 
eingehende  Untersuchungen  deutscher  und  französischer  Toxikologen 
haben  in  neuerer  Zeit  zu  dem  Ergebnis  geführt,  daß  eine  chronische 
Kupfervergiftung  nicht  hehannt  ist.  In  Werkstätten,  wo  Kupfer  be¬ 
arbeitet  wird,  können  Haut,  Haare  und  Schweiß  sich  grün  färben, 
dadurch  daß  Kupferpartikelchen  von  den  Säuren  des  Hautsekretes 
in  gefärbte  Salze  übergeführt  werden,  die  unter  dem  Mikroskop  wie 
ein  kristallinischer  Belag  aussehen,  und  es  tritt  an  den  Zähnen  ein 
bläulichgrüner  Kupferrand  auf,  aber  gesundheitsschädliche  Wirkungen, 
die  sich  auf  das  Kupfer  zurückführen  ließen,  sind  niemals  mit  Sicher¬ 
heit  beobachtet  worden.  Was  man  früher  als  Symptome  von  „Aeru- 
gismus“  oder  „Cuprismus  chronicus“  aufgefaßt  hat,  u.  a.  die  sogenannte 
Kupferkolik,  hat  sich  als  Bleivergiftung  herausgestellt. 

Sehr  giftig  wirkt  Kupfer,  wenn  es  ins  Blut  oder  subkutan  in  Form  löslicher, 
nicht  eiweißfällender  Doppelsalze,  wie  z.  B.  das  weinsaure  Kupferoxyd  natrium 
eins  darstellt,  injiziert  wird.  Es  ruft  eine  als  Lähmung  der  quergestreiften  Mus¬ 
kulatur  und  aufsteigende  Bückenmarkslähmung  gedeutete  Paralyse  hervor,  die  mit 
einer  Schwächung  aller  willkürlichen  Bewegungen,  schwankendem  Gang  usw.  be¬ 
ginnt  und  mit  Herz-  und  Atemstillstand  endet  (Harnack).  Bei  langsamerem 
Verlauf  entwickeln  sich  Darmentzündung  und  Diarrhöe,  eine  Wirkung,  die  vielen 
.  schweren  Metallen  gemeinsam  ist,  ferner  Hämolyse,  Ikterus,  fettige  Degeneration 
und  Blutaustritte  in  verschiedenen  Organen. 

\ 

Beim  Menschen  wird  Kupfer  von  Wundflächen  aus  leicht,  vom 
Darm  aus  schwerer,  aber  doch  in  nachweisbaren  Mengen  resorbiert 
und  hauptsächlich  in  der  Leber  abgelagert.  Die  Ausscheidung  scheint 
rasch  vor  sich  zu  gehen,  im  wesentlichen  durch  die  Galle,  zum 
kleineren  Teil  durch  Urin,  Speichel  und  Milch. 

Therapeutische  Anwendung.  Als  Emetikum  wird  Kupfer  jetzt 
gleich  andern  Brechmitteln  wenig  benutzt.  Bei  Ehosphorvergiftung 
wirkt  es  in  der  beim  Phosphor  beschriebenen  Weise  gleichzeitig  als 
chemisches  Antidot. 


Zink. 
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Äußerlich  benutzt  man  Kupfersulfat  in  Substanz  als  ein  ober- 

•  • 

flächliches,  aber  ganz  energiscli  wirkendes  Ätzmittel  zur  Zerstörung 
der  Granulationen  bei  trachomatöser  Konjxinlctivitis.  Beide  Kom¬ 
ponenten  des  Salzes  spielen  hierbei  eine  Rolle;  das  Kupfer  verbindet 

sich  mit  Eiweiß  zu  einem  testen  Albuminat  und  die  frei  werdende 

•  • 

Schwefelsäure  hat  ihren  Anteil  an  der  Atzwirkung  und  dem  dabei 
auftretenden  Schmerz^  sie  wird  jedoch  rasch  durch  die  reichliche 
Tränensekretion  verdünnt.  Bei  gewöhnlicher  KonjunMivitis  und 
(seltener)  bei  Gonorrhöe  benutzt  man  verdünnte  Lösungen. 

Behandlurw  der  ahiten  Ku'pfervergij'tung.  Obgleich  der  Orga¬ 
nismus  die  Entleerung  (durch  Erbrechen)  besorgt,  ist  doch  die  Magen¬ 
spülung  indiziert.  Gute  chemische  Gegengifte  sind  eine  verdünnte 
Lösung  von  gelbem  Blutlaugensalz,  wodurch  unlösliches  Cupriferro- 
cyanür  entsteht,  und  Ferrum  pulveratum,  das  die  Säuren  an  sich  reißt 
und  metallisches  Kupfer  ausfällt.  Zurückbleibende  Gastroenteritis 
behandelt  man  mit  schleimigen  Mitteln,  anhaltendes  Erbrechen, 
Schmerzen  und  Durchfälle  mit  Opium. 


Präparate. 

Cuprum  sulfuricum,  Kupfersulfat,  Kupfervitriol,  CUSO4  -p  5  H2O.  Große, 
blaue,  leicht  in  Wasser  lösliche  Kristalle.  Innerl.  als  Emetikum  für  Kinder 
0,03 — 0,1,  für  Erwachsene  0,1 — 0,2 — 0,5  in  Lösung.  Rp.  Sol.  Cupr.  sulfuric. 
0,5:50,0,  aller  10  Minuten  1  Eßlöffel  bis  zur  Wirkung  (Erwachsene).  Äußert,  zur 
Atzung  bei  Trachom  nimmt  man  einen  spitzen  Kristall,  dessen  scharfe  Kanten 
an  einem  nassen  Tuch  abgeschliffen  werden;  bei  Konjunktivitis  thpmz.,  zur  In¬ 
jektion  in  die  Urethra  V4 — Iproz.  Lösung.  Cuprum  aluminatum  (Lapis  ophthal- 
micus,  Lapis  divinus),  Stücke  oder  Stäbchen,  bestehend  aus  Kupfersulfat,  Alaun, 
Salpeter  und  etwas  Kampfer,  ist  ein  milderes  Ätzmittel. 


7.  Zink. 

Auch  das  Zink  gehört  zu  den  weit  verbreiteten  Grundstoffen.  Es 
findet  sich  im  Seewasser  und  infolgedessen  in  Seetieren,  im  Erdboden, 
woraus  es  von  Pflanzen  aufgenommen  wird  und  in  pflanzenfressenden 
Tieren.  Beim  Menschen  kommt  es  vom  Fötalleben  an  in  den  ver¬ 
schiedensten  Organen  vor  (Rost),  hat  aber  ebensowenig  wie  Kupfer  eine 
physiologische  Bedeutung.  Es  schließt  sich  in  seinen  lokalen  wie  in 
seinen  allgemeinen  Wirkungen  an  das  Kupfer  an. 

Wirkungen.  Lokal  wirken  die  Zinksalze  adstringierend  oder 

ätzend  je  nach  der  Säure,  mit  der  das  Metall  verbunden  ist.  Ein  aus- 

•  • 

gesprochenes  Ätzmittel  ist  das  Chlorzink,  dessen  starke  Wirkungen 
weniger  dem  Metall  wie  der  Säure  und  der  großen  Affinität  des  Salzes 
zu  Wasser  zuzuschreiben  sind.  Es  zerfließt  auf  feuchtem  Gewebe, 

sickert  gelöst  in  die  Tiefe  und  ätzt  daher  gründlich  und  unter  hef- 

33='^ 
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tigen  Schmerzen.  Wenn  sich  der  tiefgehende,  hellgrauweißliche  Atz- 
schorf  nach  1 — 2  Wochen  abstößt,  tritt  eine  reine  gut  granulierende 
Wundfläche  zutage.  Innerlich  ruft  Chlorzink  dasselbe  Bild  einer 

heftigen  Gastroenteritis  hervor  wie  konzentrierte  Mineralsäuren,  die 

•  • 

übrigen  Salze  bewirken  eine  schwächere  Atzung,  Metallgeschmack, 
Erbrechen  usw.  analog  den  Kupfersalzen,  selten  Tod  unter  Dyspnoe, 
Konvulsionen  und  Kollaps. 

Uber  resorptive  Wirkungen  weiß  man  wenig.  Nach  großen 
Einzeldosen  scheinen  die  Symptome  nur  von  der  Schleimhautätzung 
zu  stammen.  Chronische  Zinkvergiftung  ist  beim  Menschen  nicht  mit 
Sicherheit  bekannt,  obgleich  der  Organismus  mit  Pflanzen,  die  auf 
zinkhaltigem  Boden  wachsen,  mit  Trinkwasser,  das  zinkhaltige  Leitungen 
passiert,  und  durch  Vermittlung  von  Hausgerät  aus  Zink  und  Messing 
nicht  unbeträchtliche  Mengen  dieses  Metalls  aufnehmen  kann.  In 
Metallgießereien  kommen  intermittierende  Fieberanfälle  („Zinkfieber^, 
„Gießfieber“)  vor,  die  dem  Einatmen  von  Zinknebel  zugeschrieben 
werden.  Eine  tabesähnliche  Erkrankung  und  verschiedene  Lähmungen, 
die  bei  Zinkarbeitern  beschrieben  worden  sind,  scheinen  von  Ver¬ 
unreinigungen  mit  Blei  und  Arsen  herzustammen. 

Lösliche  Doppelsalze  bewirken,  ins  Blut  injiziert,  Lähmung  der 
quergestreiften  Muskulatur  und  aufsteigende  Rückenmarkslähniung,  in 
allem  Wesentlichen  unter  denselben  Symptomen,  wie  sie  im  vorigen 
Kapitel  geschildert  sind. 

Therapeutische  Anwendung.  Man  hat  dem  Zinkoxyd  sedative 
Wirkungen  zugeschrieben  und  es  früher,  bis  es  von  den  Brompräpa¬ 
raten  in  den  Schatten  gestellt  wurde,  viel  bei  mit  Krämpfen  verbundenen 
Neurosen  benutzt;  jetzt  wird  es  nur  noch  in  vereinzelten  Fällen  bei 
Epilepsie^  namentlich  im  Kindesalter,  verordnet.  Äußerlich  wird  Zink¬ 
oxyd  als  trocknendes  und  schwach  antiseptisches  Mittel  häufig  bei 
nässendem  Ekzem,  Exkoriationen  in  feuchten  Hautfalten,  TJlzerationen 
usw.  angewandt,  jedoch  nicht,  wo  stärkere  Entzündung  vorhanden  ist, 
da  es  in  diesem  Falle  zu  stark  reizt. 

Zinksulfat  ist  als  Brechmittel  fast  ganz  aufgegeben,  gehört  aber 
zu  den  meist  benutzten  Adstringentien,  vor  allem  bei  Konjunktivitis 
und  Gonorrhöe,  und  behauptet  bei  letzterer  Krankheit  dauernd  seinen 
Platz  neben  den  vielen  neuen  gonokokkentötenden  Mitteln.  Schwache 
Lösungen  wirken  sehr  mild  und  können  bei  Gonorrhöe,  wenn  die  Ent¬ 
zündung  nicht  ungewöhnlich  stark  ist,  von  den  ersten  Tagen  an, inji¬ 
ziert  werden.  Bei  Konjunktivitis  wartet  man  ab,  bis  d^e  akuten  Beiz¬ 
symptome  im  Rückgang  sind.  Rohes  Zinkvitriol  benutzt  man  zur 
Desinfektion  (über  die  Wirkung  s.  unter  Eisenvitriol  S.  503)  und  zu 
Bädern  bei  ausgedehnten  nässenden  Ekzemen. 
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In  Substanz,  als  Paste,  Ätzpfeile  oder  Äztstifte,  verwendet  man 
Clilorziiik  bei  infizierten  Wunden^  s^jpJiilHischen  Kondylomen,  Lupus, 
FJrii sengeschwülsten,  sowie  bei  malignen  Neubildungen,  z.  B.  Mamma¬ 
karzinom.  Konzentrierte  Losungen  wirken  gut  desodorierend  auf 
gangränöse  und  übelriechende  Wunden. 

Behandlung  der  ahuten  Zinhvergiftung.  Nach  erfolgter  Magen¬ 
spülung  gibt  man  kohlensaure  Alkalien,  z.  B.  Natrium  bicarbonicum, 
die  unlösliches  Zinkkarbonat  ausfällen,  oder  Gerbsäure  (starken  Kaffee 
oder  Tee),  um  das  Metall  in  schwerlösliches  Tannat  überzuführen. 
Später  symptomatische  Behandlung  wie  bei  der  akuten  Kupfervergiftung 

Präparate  und  Dosen. 

Zinciim  oxydatuin,  Zinkoxyd,  ZnO;  leichtes,  weißes,  in  Wasser  unlösliches 
Pulver.  Innert,  bei  Epilepsie  0,05 — 0,2— 0,5  mehrmals  tägl.,  bis  2,0  pro  die,  für 
Kinder  0,03—0,05  auf  einmal.  Tagesdosen,  die  für  Erwachsene  1,0,  für  Kinder 
0,3  nicht  überschreiten,  soll  man  sehr  lange  Zeit,  z.  B.  1  Jahr,  gebrauchen  können, 
ohne  daß  sich  schädliche  Folgen  bemerkbar  machen.  Äußert,  bei  Intertrigo  usw. 
als  Streupulver,  mit  Stärke,  Lycopodium  oder  Talk  im  Verhältnis  1:10  oder  1:5. 
Zinkleim:  Zioci  oxydati,  Gelatinae  aa.  10,0,  Glycerini,  Aquae  aa.  40,0;  feste,  weiße 
Masse,  die  bei  schwacher  Erwärmung  schmilzt  (wird  warm  auf  die  Haut  gepinselt) 
und  bei  Abkühlung  zu  einem  festen  Belag  erstarrt,  der  sich  nach  einigen  Tagen 
spontan  lockert.  Mehr  Gelatine  macht  den  Leim  fester. 

U*iguentum  Zinci,  Zinksalbe,  enthält  10%  rohes  Zinkoxyd.  Pasta  Znnei, 
Zinkpaste,  und  Pasta  Zinci  saticytata,  Zinksalicylsäurepaste,  beide  äußert,  wie 
Zinksalbe. 

Zinoum  sulfurieiim,  Zinksulfat,  Zinkvitriol,  ZnS04-h7H20.  Weiße,  leicht 
lösliche,  in  trockener  Lufc  verwitternde  Kristalle.  Innert,  als  Emetikum  0,1 — 0,2 
— 0,5.  Äußert,  bei  Konjunktivitis  V4proz.,  bei  Gonorrhöe  V4 — Iproz.  Lösung. 

Ziiicum  acetieum,  Zinkacetat,  Zn(^C2H302)2  +  2H2O,  weiße,  in  Wasser  leicht 
lösliche  Blättchen.  Äußert,  wie  Zinksulfat. 

Zincum  chloratum,  Chlorzink,  Zinkchlorid,  ZuCL.  Weiße  Stangen  oder 
weißes  Pulver,  daß  gierig  Wasser  anzieht  und  an  der  Luft  zerfließt.  Äußert,  zur 
Atzung  als  Paste  mit  Mehl  (Canqüoins  Pasta)  1:1  oder  1:2,  oder  als  Atzstift 
mit  1 — 5  Teilen  Salpeter  zusammengeschmolzen.  Zur  Atzung  von  Wunden  und 
Vegetationen  auf  der  Cervix  uteri  und  zur  intrauterinen  Atzung  ÖOproz.,  zu 
antiseptischen  Waschungen  S — lOproz.,  zum  Verbinden  von  Wunden  0,5proz., 
bei  gonorrhoischer  Vaginitis  und  Endometritis  1  proz.  Lösung  als  warme  Irri¬ 
gationen  zweimal  täglich. 

Zincum  valerianicum,  valeriansaures  Zink,  Zn(C5H902)2*  Weiße,  glänzende 
Schüppchen,  die  nach  Valeriansäure  riechen.  Innert,  bei  Epilepsie  in  Dosen 
bis  zu  0,3. 

Folgende  aromatische  Zink  Verbindungen  bezwecken,  die  adstringierenden 
und  antiseptischen  Eigenschaften  der  Komponenten  zu  vereinigen. 

Zincum  sutfocarbolicum ,  Zinksulfophenolat,  phenylschwefelsaures  Zink. 
Zni, C6H40HS04)2 -f- 7  H2O.  Weiße,  verwitternde,  leicht  lösliche  Kristalle;  äußert. 
bei  Gonorrhöe  in  derselben  Konzentration  wie  Zinc.  sulfuric. 

Zincum  sozojodoticum,  Sozojodolzink,  Zn(C6H2J20HS03.)2  +  6H20  (Sozojodol- 
säure  s.  S.  231)  farblose  Nadeln,  in  20  Teilen  Wasser  löslich;  äußert,  bei  Gonorrhöe, 

1 — 2 proz.  Lösung,  als  Streupulver  bei  Hautkrankheiten,  Ekzemen,  zur  Einblasung 
in  Nase  und  Hachen  mit  Talk  1 ;  10  gemischt. 
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8.  Blei. 

Unter  den  Metallen  nimmt  das  Blei,  besonders  in  toxikologischer 
Hinsicht,  eine  wichtige  Stellung  ein,  die  es  teils  seiner  häufigen  Be¬ 
nutzung,  teils  seinen  eigentümlichen  Kesorptions-  und  Ausscheidungs¬ 
verhältnissen  verdankt. 

Blei  wird  vom  Darmkanal  aus  langsam,  aber  doch  leichter  als 
die  meisten  übrigen  schweren  Metalle  resorbiert,  ferner  wird  es  von 
Wundflächen  aus  und,  wenn  seine  Verbindungen  in  Form  feinen  Staubes 
eingeatmet  werden,  auch  durch  die  Lungen  aufgenommen.  Einmal 
aufgenommen,  verbleibt  es  sehr  lange  im  Organismus.  Es  wird  fast 
in  allen  Organen  abgelagert,  in  größter  Menge  in  Leber,  Milz,  Nieren 
und  Gehirn.  Die  langsame  Ausscheidung  erfolgt  durch  die  Nieren, 
das  Darmepithel  und  die  Galle,  sowie  durch  Speichel  und  Milch.  Das 
im  Darm  ausgeschiedene  Metall  wird  von  den  Schwefel alkalieii  des 
Darminhaltes  in  unlösliches  Schwefelblei,  das  mit  den  Fäzes  abgeht, 
übergeführt. 

Wirkungen.  Die  lokalen  Wirkungen  des  Bleies  enthalten  ihr 
Sondergepräge  dadurch,  daß  es  mit  Eiweiß  unlösliche,  kompakte 
Niederschläge  liefert,  die  einen  festen  Belag  bilden  und  die  Wirkung 
auf  die  Oberfläche  beschränken.  Es  ist  daher,  wie  im  Einleitungs¬ 
kapitel  zu  diesem  Abschnitt  bemerkt  ist,  der  Typus  eines  adstringie¬ 
renden  Metalls.  Auf  heiler  Haut  verhalten  sich  seine  Verbindungen 
ziemlich  indifferent;  erst  wenn  die  Haut  durch  langdauernde  An¬ 
wendung  von  Lösungen  oder  bleihaltigen  Pflastern  und  Salben  mazeriert 
und  einer  Schleimhaut  ähnlich  geworden  ist,  macht  sich  die  adstrin¬ 
gierende  Wirkung  geltend.  Vielleicht  kann  unter  diesen  Bedingungen 
auch  Resorption  eintreten.  Auf  Wiindflächen  bildet  es  einen  aseptischen 
Schorf,  dessen  Festigkeit  dadurch  erhöht  wird,  daß  die  Kohlensäure 
der  Luft  und  die  Alkalien  des  Gewebes  Bleikarbonat  ausfällen. 

Gelöste  Bleisalze  schmecken  erst  süß  —  daher  der  Name  Blei¬ 
zucker  für  das  essigsaure  Salz  —  dann  unangenehm  zusammenziehend. 
Verdünnte  Lösungen  erzeugen  auf  Schleimhäuten  eine  sehr  oberfläch¬ 
liche  Eiweißkoagulation,  die  die  Sekretion  einschränkt,  das  Gewebe 
anämisch  macht  und  kleine  Blutungen  stillt,  weil  die  Gefäße  durch 
Gerinnsel  verschlossen  werden.  Der  dünne  nekrotische  Schorf  wird 
ohne  stärkere  Reaktion  und  ohne  sichtbaren  Substanzverlust  abgestoßen. 

Konzentrierte  Lösungen  rufen  die  gewöhnlichen  Symptome  der  akuten 

«  • 

Magen-  und  Darmreizung  hervor:  Übelkeit,  Erbrechen,  Leibschmerzen, 
starke  Durchfälle  mit  blutigen  Entleerungen  und  die  ernstesten  Kol¬ 
lapssymptome. 
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Allgeiueiiiwirkuiigeii.  Injiziert  man  Säugetieren  organische 
Bleiverbindungen,  die  weder  vom  Eiweiß  noch  von  der  Kohlensäure 
des  Blutes  gefällt  werden  (andernfalls  würden  Trombosen  und 
Embolien  augenblicklich  den  Tod  herbeiführen),  in  die  Venen,  so 
beobachtet  man,  daß  sich  die  Wirkung  im  wesentlichen  auf  den  Darm¬ 
kanal  und  das  Zentralnervensystem  erstreckt.  Im  Darm  tritt  sowohl 
verstärkte  Peristaltik,  die  zu  Diarrhöe  führt,  als  auch  Kontraktion 
größerer  Darmabschnitte,  die  von  heftigen  Kolikschnierzen  und  Emp¬ 
findlichkeit  des  ganzen  Unterleibes  begleitet  ist,  auf  Symptome  von 
seiten  des  Zentralnervensystems  zeigen  sich  namentlich  bei  Hunden 
und  Katzen  in  Form  von  ataktischen  Bewegungen,  unregelmäßigen, 
an  Chorea  erinnernden  Zuckungen  und  Konvulsionen ,  die  auf  eine 
Reizung  des  Kleinhirns  und  der  hintersten  Abschnitte  des  Großhirns 
bezogen  werden.  Beide  Symptomreihen  sind  von  Interesse,  weil  sie 
sich  ähnlich  bei  der  chronischen  Bleivergiftung  beim  Menschen  wieder¬ 
finden. 

Infolge  der  langsamen  Resorption  beobachtet  man  ahnte  resorp- 
tive  Bleivergiftungen  beim  Menschen  äußerst  selten.  In  der  Regel 
treten  selbst  nach  sehr  großen  inneren  Dosen,  z.  B.  15 — 30  g  Bleiacetat 
oder  Bleiweiß,  nur  Symptome  von  Gastroenteritis  (die  tödlich  verlaufen 
kann)  auf,  und  das  giftige  Salz  wird  durch  Erbrechen  und  Durchfälle, 
per  OS  et  anum,  entfernt,  bevor  es  zur  Resorption  kommt. 

Um  so  wichtiger  ist  der  schädliche  Einfluß,  den  die  beständige 
Beschäftigung  mit  Bleipräparaten  hat.  Sehr  oft  stellt  sich  nach 
kürzerer  oder  längerer  Zeit  eine  sehr  bösartige  Intoxikation  ein:  die 
chronische  Bleivergiftung,  die  von  allen  chronischen  Metallvergif¬ 
tungen  die  häufigste  ist.  Sie  kommt  besonders  bei  Arbeitern  in 
Schmelzhütten  und  Bleifarbenfabriken,  bei  Malern,  Lackierern,  Typo¬ 
graphen  und  Schriftgießern,  Steingut-  und  Fayencearbeitern  (blei¬ 
haltige  Glasur),  Arbeitern  in  Glashütten  usw.  vor.  Eine  nicht  seltene 
Ursache  ist  ferner  die  Aufbewahrung  von  Nahrungsmitteln  in  blei¬ 
haltigen  Gefäßen,  besonders  von  solchen,  die  organische,  bleilösende 
Säuren  enthalten.  Namentlich  ist  das  feinverteilte  Metall  gefährlich, 
größere  Partikeln  weniger;  doch  können  Soldaten,  die  jahrelang  ohne 
Symptome  eine  Bleikugel  im  Körper  getragen  haben,  schließlich 
einer  Vergiftung  anheimfallen.  In  Werkstätten  usw.  werden  Bleiver- 
bindungen  teils  als  Staub  durch  die  Lungen,  teils  infolge  der  Ver¬ 
unreinigung  von  Eßwaren  durch  schmutzige  Hände  aufgenommen. 
Die  Disposition  scheint  sehr  verschieden  zu  sein,  denn  von  Individuen, 
die  scheinbar  unter  denselben  Bedingungen  leben,  können  manche 
schon  nach  Wochen,  andere  erst  nach  Jahren  Vergiftungserschei- 
nungen  zeigen  und  wieder  andere  frei  ausgehen.  In  Leichenteilen 
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hat  man  oft  Spuren  von  Blei  nachgewiesen,  ohne  daß  sie  Symptome 
gemacht  hätten. 

Man  hat  nach  Jahren  Blei  in  ehemals  vergifteten  Personen  nach- 
weisen  können  und  die  Entstehung  der  Vergiftung  in  der  Weise  er¬ 
klärt,  daß  sich  das  Metall  im  Körper  anhäufe,  weil  die  Ausscheidung 
viel  langsamer  erfolge  als  die  Resorption.  Aus  jüngst  von  Straub 
und  Erlenmeyer  angestellten  Tierversuchen  geht  jedoch  hervor,  daß 
der  Mechanismus  auch  ein  anderer  sein  kann.  Es  wurde  bei  Katzen 
ein  subkutanes  Depot  eines  unlößlichen  Bleisalzes,  z.  B.  des  Kar¬ 
bonates  oder  Sulfates,  angelegt,  von  wo  aus  eine  langsame  Resorption 
und  Ausscheidung  des  Metalls  in  Urin-  und  Darmentleerungen  statt¬ 
fand.  Nach  einer  mehrwöcheiitlichen  symptomfreien  Periode  trat  Ver¬ 
giftung  ein  und  die  Analysen  ergaben  jetzt,  daß  während  der  ganzen 
Dauer  des  Versuches  die  ausgeschiedene  Bleimenge  genau  dem 
Defizit  entsprach,  welches  das  Depot  aufwies,  während  der  Körper 
im  übrigen  praktisch  gesprochen  bleifrei  war.  Daraus  muß  man 
schließen,  daß  die  chronische  Bleivergiftung  unter  diesen  Bedingungen 
nicht  die  Folge  einer  Anhäufung  von  Metall  im  Körper  war  („che¬ 
mische  Kumulation“),  sondern  einer  Summation  von  einzelnen  an  sich 
minimalen  Insulten  („dynamische  Kumulation“). 

Ein  eigentümlicher  Zug  der  chronischen  Bleivergiftung  ist  ihr 
unregelmäßiger  und  intermittierender  Verlauf  Sie  tritt  in  Anfällen 
auf,  die  oft  durch  lange  Perioden  scheinbarer  Gesundheit  getrennt 
sind,  und  lange  nachdem  jede  Beschäftigung  mit  Blei  aufgegeben  ist, 
kann  sich  ein  plötzlicher  Rückfall  einstellen. 

Anfangs  bestehen  meist  vage  Symptome:  unbestimmte  Verände¬ 
rungen  im  Allgemeinbefinden,  geringe  Eßlust,  sehr  häufig  Obstipation, 
verminderte  Arbeitskraft,  Abmagerung,  Anämie,  Am^enorrhöe;  bei 
Frauen,  die  in  Bleifarbenfabriken  beschäftigt  sind,  ist  Abort  häufig. 
Diagnostisch  wichtig  ist  eine  in  diesem  Stadium  konstant  auftretende 
Blut  Veränderung'^  sie  besteht  darin,  daß  die  roten  Blutkörperchen 
Körnchen  enthalten,  die  basische  Farbstoffe  aufnehmen  (punktierte 
Erythro cyten).  Zu  den  Frühsymptomen  gehört  ebenfalls  der  soge¬ 
nannte  Bleisaum ^  eine  schiefergraue  Verfärbung  des  Zahnfleisches, 
die  sich  von  einer  Ausscheidung  des  Metalls  in  der  Mundhöhle  her¬ 
schreibt.  Bei  mikroskopischer  Untersuchung  findet  man  in  der 
Schleimhaut  schwarze  Körnchen,  die  aus  Schwefelblei  bestehen,  das 
durch  die  bei  der  Fäulnis  von  Speiseresten  zwischen  den  Zähnen 
entstehenden  Schwefel  Verbindungen  ausgefällt  wird.  Der  Bleisaum 
kann  das  allererste  Krankheitszeichen  sein*,  er  fehlt  selten  bei  der 
Ausgesprochenen  Vergiftung  und  hält  sich  noch  lange,  nachdem  jede 
Zufuhr  von  Blei  aufgehört  hat.  Für  sich  allein  ist  er  indessen  kein 
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sicheres  Kennzeichen,  denn  Wismut  und  Silber  können  einen  ähn¬ 
lichen  Saum  hervorbringen.  Wird  die  Diagnose  zeitig  gestellt  uncj 
jede  Beschäftigung  mit  Blei  aufgegeben,  so  kann  sich  das  Ganze  auf 
diese  Prodromalsymptome  beschränken.  Andernfalls  entwickelt  sich 
eine  schleichende,  sehr  langwierige  Krankheit,  deren  Hauptsymptome 
sind:  Bleikolik^  Bleiarthralgie,  Bleilähmunyen  und  verschiedene  Ge- 
hirnleiäen^  die  unter  dem  Namen  Encephalopathia  saturnina  zu¬ 
sammengefaßt  werden. 

Meistens  ist  die  Bleikolik  das  Symptom,  das  den  Kranken  zum 
Arzt  führt  Nachdem  längere  Zeit  Ubelbefinden  und  Obstipation  be¬ 
standen  haben,  treten  plötzlich  heftige,  zusammenschnürende  Schmerzen 
im  Unterleib  auf,  die  am  intensivsten  in  der  Nabelgegend  empfunden 
werden  und  von  dort  nach  allen  Richtungen  ausstrahlen.  Die 
Schmerzen  stellen  sich  anfalls weise  ein*,  jeder  einzelne  Anfall  ist 
kurz,  aber  der  Wechsel  von  Kolikanfällen  mit  Remissionen  und 
längern  freien  Intervallen  kann  sich  tage-  und  wochenlang  hinziehen. 
Während  der  Paroxysmen  sind  die  Bauchmuskeln  kontrahiert,  der 
Leib  ist  eingezogen  und  bretthart  und  es  besteht  hartnäckige  Obsti¬ 
pation;  zuweilen  stellt  sich  Erbrechen  ein.  Der  Patient  nimmt  häufig 
Bauchlage  ein,  da  Druck  auf  den  Leib  die  Schmerzen  lindert.  Die 
Bleikolik  besteht  in  einem  langanhaltenden  tonischen  Darmkrampf 
und  beruht  wahrscheinlich  darauf,  daß  Blei  ebenso  wie  Barium  direkt 
auf  die  Muskulatur  wirkt.  Analoge  Kontraktionen  sieht  man  nämlich 
bei  Experimenten  mit  isolierten  Darmschlingen,  die  der  Auerbach- 
schen  Plexus  beraubt  sind.  Während  der  Krämpfe  ist  —  wie  oft 
unter  starken  Schmerzen  —  der  Puls  langsam  und  gespannt,  aber 
auch  in  den  freien  Intervallen  findet  man  Arrerienkontraktion 
(Muskelwirkung)  und  hohen  Blutdruck. 

Wird  nach  dem  ersten  Bleikolikanfall  die  Beschäftigung  geändert, 
so  kann  völlige  Heilung  erfolgen,  aber  es  können  sich  auch  ohne 
neuen  Bleiimport  wieder^Kolikanfälle  einstellen. 

Die  Bleiarthralgie,  Arthralgia  saturnina  äußert  sich  in  reißenden 
oder  brennenden  Schmerzen,  die  am  häufigsten  in  den  Muskeln  in 
der  Nähe  der  Gelenke  der  unteren  Extremitäten,  seltener  der  oberen 
Extremitäten  lokalisiert  sind.  Während  des  Anfalls,  der  einige  Tage 
dauert,  sind  die  betreffenden  Glieder  steif  und  unbrauchbar.  Die 
Gelenke  schmerzen  bei  jeder  Bewegung,  aber  Entzündungssymptome 
sind  nicht  nachweisbar,  und  Druck  lindert  den  Schmerz.  Die 
Arthralgie  ist  nervösen  Ursprungs  und  wohl  von  den  wirklichen 
Podagraanfällen,  die,  wie  gleich  geschildert  werden  wird,  oft  bei  Blei¬ 
vergiftung  Vorkommen,  zu  unterscheiden. 
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Die  Bleilähmuiig’,  Paralysis  saturnina,  gehört  zu  den  späteren 
Symptomen  und  gibt  schon  eine  zweifelhafte  Prognose.  Sie  wird, 
wenn  man  vom  Larynx  (Aphonia  saturnina)  ahsieht,  nicht  im  Gebiete 
der  Hirnnerven  beobachtet,  kann  aber  sonst  so  ziemlich  an  jedem 
beliebigen  Ort  auftreten;  am  häufigsten  ist  sie  zweifellos  im  Gebiete 
des  Nervus  radialis.  Die  Lähmung  befällt  oft  beide  Arme,  beginnt  aber 
einseitig  und  zuerst  in  dem  meistbenutzten  Arm,  bei  Linkshändern 
also  im  linken.  Zunächst  leiden  die  Extensoren  der  Finger,  später 
die  andern  vom  Nervus  radialis  versorgten  Muskeln;  doch  bleiben  die 
Supinatoren  lange  intakt.  Vom  LFnterarm  geht  die  Lähmung  auf 
Oberarm  und  Schulter  über,  ergreift  mit  Vorliebe  den  Deltoideus  und 
kann  sich  von  da  auf  den  Brustkorb  fortpflanzen.  An  den  unteren  Ex¬ 
tremitäten  werden  zuerst  die  Musculi  peronei  und  extensores  digitorum 
ergriffen,  während  der  Musculus  tibialis  anterior  geradeso  wie  der 
Musculus  Supinator  longus  lange  verschont  bleibt  Bei  der  Bleilähmung 
stellt  sich  rasch  Degeneration  der  angegriffenen  Nerven  und  der  dazu- 
gehörigen  Muskeln  ein.  Uber  die  Pathogenese  herrschen  verschiedene 
Anschauungen.  Einige  halten  die  Lähmungen  für  zentralen  Ursprungs, 
andere  betrachten  sie  als  Folge  peripherer  Neuritis. 

Die  bei  der  chronischen  Bleivergiftung  auftretenden  Hirnleideii 
können  von  verschiedener  Art  sein.  Das  gewöhnlichste  Symptom 
sind  hartnäckige  Kopfschmerzen,  welche  die  Vorläufer  von  Geistes¬ 
krankheiten  bilden  können.  Nicht  selten  bilden  Krämpfe  den  Ab¬ 
schluß,  die  den  Charakter  von  epileptischen  Anfällen  haben  und  sich 
in  so  rascher  Reihenfolge  einstellen,  daß  der  Tod  binnen  einigen  Tagen 
eintritt  (Status  epilepticus). 

Neben  diesen  Hauptsymptomen  der  Bleivergiftung  kommen  noch 
viele  andere  nervöse  Leiden  vor,  deren  Beschreibung  in  Lehrbücher 
der  Toxikologie  gehört.  Zu  den  wichtigeren  gehört  die  Anaesthesia 
saturnina,  kurzdauernde  Anästhesien  von  wechselndem  Sitz.  Ein  Teil 
der  vorübergehenden  Bleiamblyopien  ist  als  eine  Anästhesie  der  Retina 
aufzufassen;  in  anderen  Fällen  findet  man  anatomische  Veränderungen, 
Entzündung  und  Degeneration  des  Nervus  opticus  und  endlich  können 
die  Amblyopie  und  Amaurose  Folgen  einer  Nierenerkrankung  sein 
(Retinitis  albuminurica).  Gleich  dem  Alkohol  kann  nämlich  auch  das 
Blei  Schrumpf  niere  mit  allen  ihren  Folgen,  Albuminurie,  Herz¬ 
hypertrophie,  Hydrops  und  schließlich  Urämie  hervorrufen.  Ein  Spät¬ 
symptom  ist  die  Arthritis  urica,  die  namentlich  in  Frankreich  und 
England  so  häufig  bei  Bleivergiftung  beobachtet*  worden  ist,  daß  un¬ 
zweifelhaft  eine  Verbindung  zwischen  beiden  bestehen  muß.  Die 
Krankheit  tritt  klinisch  wie  pathologisch- anatomisch  ganz  wie  das  ge¬ 
wöhnliche  Podagra  auf,  nur  mit  dem  Unterschied,  daß  sie  rascher  als 
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die  genuine  Gicht  sich  über  viele  Gelenke  verbreitet,  und  daß  die 
Prognose  hinsichtlich  der  Funktionstüchtigkeit  schlechter  ist,  da  sich 
bald  bleibende  Deformitäten  entwickeln. 

Therapeutisclie  AnwenduDg,  Die  innere  Anwendung  von  Blei¬ 
präparaten  ist  kaum  je  indiziert.  Vor  nicht  langer  Zeit  verordnete 
inan  Bleiacetat  häufig  als  BLämostatikum  bei  Lungenblutungen,  ferner 
bei  hämorrhagischer  Nephritis,  Pneunomie,  Lungenödem  und  Bron¬ 
chitis  mit  starker  Sekretion.  Diese  Indikationen  sind  jetzt  mit  Recht 
von  den  meisten  aufgegeben.  Eine  auf  Eiweißfällung  beruhende 
adstringierende  AVirkung  kann  das  im  Blut  als  Albuminat  zirkulierende 
Blei  nicht  ausüben  und  eine  generelle  Gefäßkontraktion  wird  mit 
therapeutischen  Dosen  kaum  erreicht.  Das  einzige  Feld,  das  der 
inneren  Anwendung  noch  bleibt,  sind  Krankheiten  der  direkt  zu¬ 
gänglichen  Schleimhaut  des  A^erdauungstraktus  (Alagen-  und  Darm¬ 
blutung,  Diarrhöe),  aber  diese  behandelt  man  besser  mit  weniger 
giftigen  Alitteln. 

Äußerlich  werden  bleihaltige  Umschläge  (Bleiwasser),  Salben  und 
Pflaster  viel  benutzt  bei  Exhoriationen ^  Dekubitus,  sezernierenden 
ülzerationen  ^  Brandwunden  u.  dgh;  AVundflächen  werden  trocken, 
die  Bildung  guter  Granulationen  wird  begünstigt,  und  die  Heilung 
erfolgt  oft  rasch.  Bei  unblutig e:n  Kontusionen,  akuten  Gelenkentzün¬ 
dungen  u.  dgl.  sind  Bleiwasserumschläge  angenehm  kühlend,  ohne  daß 
man  eine  tiefere  AVirkung  erwarten  darf.  Bleiacetat  in  Lösung  wird 
ferner  viel  als  Adstringens  bei  chronischen  Schleimhäute atzündungen 
gebraucht,  z.  B.  bei  Gornorrhöe,  Vaginitis  und  Konjunktivitis',  zu  ver¬ 
meiden  ist  es  bei  Hornhautulzerationen,  da  man  die  Imprägnierung 
der  Hornhaut  mit  unlöslichen  Bleisalzen  zu  befürchten  hat.  Blei¬ 
oxyd  (Heb ras  Salbe)  ist  ein  sehr  wertvolles  Mittel  zur  Behandlung 
chronischer  Ekzeme. 

Behandlung  der  Bleivergiftung.  Bei  akuter  Vergiftung  wird 
der  Alagen  entleert,  und  man  gibt  schleimige  Getränke,  Milch,  Eiweiß, 
sowie  schwefelsaure  Salze  (Glaubersalz  und  Bittersalz),  die  unlösliches 
Bleisulfat  bilden.  Bei  der  chronischen  Vergiftung  ist  die  Prognose 
immer  sehr  mit  Vorbehalt  zu  stellen,  da  nach  langer  Latenzzeit  von 
neuem  die  ernstesten  Symptome  auftreten  können.  Die  Behandlung 
hat  danach  zu  streben,  die  Ausscheidung  des  Metalls  zu  befördern 
(Jodkahum,  warme  Bäder,  häufiger  Gebrauch  laxierender  Mineral¬ 
wässer  oder  Salze)  und  richtet  sich  im  übrigen  nach  den  Symptomen., 
Bei  Bleikolik  sind  warme  Bäder  und  warme  Umschläge  nützlich;  sehr 
heftige  Schmerzen  indizieren  große  Dosen  Opium  oder  Alorphin;  auch 
Einatmung  von  Amylnitrit  ist  versucht  worden.  Durch  Klysmata  von 
AAAsser,  Ol  oder  Glyzerin  sucht  man  Stuhlentleerung  hervorzurufen; 


524 


Schwere  Metalle. 


die  inneren  Abführmittel  scheinen,  wenn  der  Anfall  heftig  ist,  den  Zu¬ 
stand  nur  zu  verschlimmern.  Die  Arthralgie  erfordert  oft  Morphin¬ 
injektionen.  Die  Lähmungen  behandelt  man  in  der  üblichen  Weise; 
die  Hirnsymptome  trotzen  jeder  Therapie. 

Präparate  und  Dosen. 

Plumbum  aceticum,  Bleiacetat,  Bleizucker,  Pb(CH3COO)2  -f-  3  H2O,  weiße 
verwitterte  Kristalle,  leicht  in  Wasser  löslich  mit  süßlich  zusammenziehendem 
Geschmack.  Innerl.  0,05—0,1  bis  3  mal  tägl.,  früher  oft  zusammen  mit  Opium; 
darf  mit  Rücksicht  auf  Vergiftung  jedenfalls  nur  kurze  Zeit  gebraucht  werden. 
Äußerl.  zur  Injektion  in  die  Urethra  V4 — V2Pi'C>z.,  in  die  Vagina  1 — 4proz.  und 
als  Augenwasser  V4— Ip^nz.  Lösung. 

Liquor  Plumbi  subacetici,  Acetum  saturninum,  Bleiessig,  Lösung  von 
Bleioxyd  in  Bleiacetatlösung.  Äitßerl.  zu  Umschlägen  meist  in  ^der  offizineilen 
Verdünnung. 

Aqua  Plumbi  Bleiwasser,  aus  1  Teil  Bleiessig  und  49  Teilen  Wasser  bereitet. 
Äußerl.  zu  Umschlägen  bei  allerhand  Kontusionen  und  Beschädigungen  mit  oder 
ohne  Läsion  der  Haut;  wirkt  oberflächlich  adstringierend. 

Unguentum  Plumbi,  Bleisalbe,  bestehend  aus  Wollfett,  Paraffiusalbe  und 
lOO/o  Bleiessig.  Trocknende  Salbe  für  Geschwüre,  Verbrennungen  und  Wunden. 

Unguentum  Plumbi  tannici,  Unguentum  ad  decubitum,  Gerbsäure-Bleisalbe. 
Äußerl.  bei  Dekubitus  und  Exkoriationen. 

Gerussa,  Plumbum  carbonicum,  basisches  Bleicarbonat,  Bleiweiß.  Schweres 
weißes  Pulver  oder  weiße  Klumpen,  in  Wasser  unlöslich.  Bestandteil  der  drei 
folgenden  Präparate: 

Unguentum  Gerussae,  Bleiweißsalbe,  äußerl.  als  mild  adstringierendes  Mittel. 

Unguentum  Gerussae  camphoratum,  kampferhaltige  Bleiweißsalbe;  mild 
reizende  Verbandsalbe. 

Emplastrum  Gerussae,  Bleiweißplaster.  Fast  nicht  klebend. 

Lithargyrum,  Plumbum  oxydatum,  Bleiglätte,  Bleioxyd.  Gelbes  oder  rötlich¬ 
gelbes,  in  Wasser  unlösliches,  schweres  Pulver. 

Emplastrum  Lithargyri,  Emplastrum  Plumbi,  Bleipflaster,  Emplastrum 
diachylon.  Gelblichweiße  Masse,  bei  gewöhnlicher  Temperatur  hart,  bei  Körper¬ 
wärme  weich  und  plastisch.  Dient  als  Grundlage  für  viele  andere  Pflaster.  Ein 
aus  Mennige  (Pb304)  bereitetes  und  mit  Kampfer  versetztes  Pflaster  ist  unter  dem 
Namen  Mutterpflaster,  Nürnberger  Pflaster  bei  Laien  als  „zerteilendes“  Mittel 
sehr  angesehen. 

Emplastrum  Lithargyri  compositum,  Gummipflaster,  Zugpflaster.  Enthält 
Ammoniakgumrai,  Galbanum  und  Terpentin,  und  wirkt  daher  hautreizend.  Von 
Laien  bei  Furunkeln  u.  dgl.  benutzt. 

Unguentum  diachylon,  Bleipflastersalbe.  Äußerl.  bei  Ulzerationen,  nässen¬ 
den  Ekzemen,  Akne  und  verschiedenen  andern  Hautkrankheiten.  Verbindet  die 
adstringierenden  und  trocknenden  Eigenschaften  des  Bleies  mit  den  deckenden 
und  creschmeidiirmachenden  des  Fettes. 


9.  Wismut. 

Die  Wismutverbindungen  haben  nur  durch  ihre  lokale  Wirkung 
therapeutisches  Interesse.  Die  wichtigste  unter  ihnen,  Bismutum 
suhnitricum,  wirkt  auf  Wundflächen  und  Schleimhäuten  sekretions- 
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beschränkend  und  antiseptisch,  teilweise  dadurch,  daß  geringe  Mengen 
in  den  Sekreten  gelöst  werden,  teilweise  auf  rein  mechanischem  Wege, 
indem  das  feine  Pulver  adsorbierend  wirkt,  (vgl.  Tierkohle  S.  446). 
Im  Darm  sättigt  es  die  Peristaltik  erregenden  Schwefelalkalien  und 
den  Schwefelwasserstoff  und  bringt  Durchfälle  zum  Stillstand. 

Schüttelt  man  basisches  Wismutnitrat  mit  Wasser,  so  tritt  eine 
schwache  hydrolytische  Spaltung  ein,  und  das  Wasser  zeigt  schwach 
saure  Reaktion.  Freie  Säure  verringert  diese  Spaltung;  bei  einer 
Acidität,  die  dem  Magensaft  entspricht,  hört  sie  ganz  auf,  und  die 
Acidität  bleibt  unverändert.  Über  diese  Grenze  bindet  das  Wismut 
Säure,  doch  nur  in  geringem  Grade.  Bei  einem  Säuregehalt  von  5,6  «/oo 
werden  nach  Böckmanns  Analysen  nur  gegen  10%  der  freien  Säure 
gebunden.  Der  Ruf,  den  Bism.  subnitricum  als  säurebindendes  Mittel 
bei  Hyperacidität  genießt,  ist  also  unverdient  und  stammt  vermutlich 
zum  Teil  vom  Namen  „basisch“,  zum  Teil  auch  daher,  daß  es  oft  zu¬ 
sammen  mit  Natriumbikarbonat  verschrieben  wird. 

Rosorptive  Wirkung.  Von  frischen  —  nicht  von  granulierenden 
—  Wundflächen  aus  kann  eine  bedeutende  Resorption  stattfinden  und 
man  hat  oft  nach  unvorsichtigem  Gebrauch  auf  großen  Wundflächen, 
z.  B.  umfangreichen  Brandwunden,  sehr  ernste  Vergiftungen  beobachtet. 
Die  Symptome  haben  große  Ähnlichkeit  mit  denen  der  subakuten 
Quecksilbervergiftung.  Sie  bestehen  in  einer  dunkeln,  an  den  Blei¬ 
saum  erinnernden  Verfärbung  des  Zahnfleisches,  Salivation,  Locker¬ 
werden  der  Zähne  und  ulzeröser  Stomatitis,  Diarrhöe  und  zuletzt 
Nephritis.  In  der  Regel  ist  die  Prognose  gut,  sofern  das  Mittel  rasch 
von  der  Wunde  entfernt  wird,  indessen  hat  man  auch  letalen  Verlauf 
beobachtet.  In  einem  von  Kocher  beschriebenen  Fall  trat  der  Tod 
nach  zweiwöchentlicher  Krankheit  ein. 

Diese  beim  Menschen  auftretenden  i^ymptome  rühren  von  einer  allmählichen 
Resorption  des  Metalls  her  und  repräsentieren  also  eine  subakute  oder  chronische 
Vergiftung.  Bei  Säugetieren,  die  subkutan  eine  größere  Menge  eines  löslichen 
Wismutsalzes  erhalten,  gestaltet  sich  das  Bild  von  Anfang  an  anders.  Zuerst 
wird  das  verlängerte  Mark  angegriffen,  und  es  zeigen  sich  Reizsymptome 
(periodische  Krämpfe,  rasche  Atmung,  Erbrechen),  die  bald  von  motorischer 
Lähmung  und  Koordinationsstörungen,  Sinken  des  Blutdruckes  und  Schwächer¬ 
werden  der  Atmung  abgelöst  werden.  Gehen  die  Tiere  nicht  in  einigen  Stunden 
unter  diesen  Symptomen  zugrunde,  so  kommen  die  langsam  eintretenden  Wir¬ 
kungen  auf  andere  Organe  zum  Vorschein,  und  man  erhält  einen  analogen 
Zustand  wie  bei  der  Vergiftung  beim  Menschen:  Nephritis  und  Afiektion  der 
Mundhöhle  und  des  Dickdarmes,  wo  sich  Nekrose  und  Ulzerationen  finden. 

Anders  verhält  es  sich  bei  innerer  Anwendung.  Daß  eine  Re¬ 
sorption  von  Wismut  durch  die  Magen -Darmschleimhaut  entweder 
gar  nicht  oder  nur  in  sehr  beschränktem  Maße  stattfindet,  geht  hin- 
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länglich  daraus  hervor,  daß  Vergiftungssymptome  bei  der  inneren  An¬ 
wendung  von  Bismutum  subnitricum  zu  den  größten  Seltenheiten  ge¬ 
hören.  Man  hat  gelegentlich  Spuren  von  Wismut  iin  Urin  nachgewiesen, 
aber  gewöhnlich  geht  die  ganze  Menge  mit  den  Fäzes  ab,  die  von 
Wismutoxydul  und  Schwefelwismut  schwarz  gefärbt  werden.  Letzteres 
kann  Kristalle  bilden,  die  ganz  wie  Häminkristalle  aussehen. 

Das  hier  Gesagte  gilt  indes  nur  für  die  in  der  Therapie  üblichen 
Mengen.  Nach  den  sehr  großen  Gaben,  die  man  vor  einiger  Zeit  in 
diagnostischer  Absicht  bei  Röntgenphotographien  von  Magen  und  Darm 
brauchte,  hat  man  wiederholt  die  gefährlichsten  Vergiftungen  beobachtet, 
für  die  indessen  nicht  das  Metall,  sondern  die  Säure  verantwortlich  zu 
machen  ist.  Die  Symptome  (Cyanose,  Kollaps)  gleichen  nämlich  der  nach 
großen  Dosen  von  Amylnitrit  oder  andern  Nitriten  auftretenden  Ver¬ 
giftung  und  haben  ihre  Ursache  darin,  daß  gewisse  zuweilen  im  Darm 
vorhandene  Bakterien  das  Salz  zu  salpetriger  Säure  reduzieren.  Man 
verwendet  daher  jetzt  zu  diagnostischen  Zwecken  Wismutkarbonat 
oder  andere  keine  Salpetersäure  enthaltenden  Verbindungen. 

Therapeutische  Anwendung.  Bismutum  subnitricum  ist  ein  sehr 
wertvolles  Mittel  für  die  Behandlung  des  Ulcus  ventriculi.  Seine 
günstigen  Wirkungen  sind  darin  zu  suchen,  daß  es  adstringierend 
wirkt,  und  daß  es  (wie  Versuche  an  Tieren  mit  artifiziellen  Magen¬ 
geschwüren  zeigen)  auf  dem  Geschwürsboden  fixiert  wird  und  diesen 
mechanisch  beschützt.  Es  ist  in  grosen  Dosen  auf  leerem  Magen  zu 
geben,  und  wenn  der  Sitz  des  Geschwürs  sich  einigermaßen  bestimmen 
läßt,  soll  man,  nachdem  das  Pulver  genommen  ist,  den  Patienten 
eine  solche  Lage  einnehmen  lassen,  daß  es  auf  seinen  Bestimmungs¬ 
ort  herabsinken  kann.  Das  basische  Wismutnitrat  wird  ferner  bei 
akutem  und  chronischem  Durchfall,  sowie  bei  ulzerösen  Darmaffeh- 

tloneyi  angewandt. 

•  • 

Äußerlich  wird  es  als  trocknes  Antiseptikum  namentlich  bei  Brand¬ 
wunden  benutzt,  ist  aber  kein  harmloses  Mittel,  da  man,  wie  oben 
bemerkt,  öfters  Resorption  und  Vergiftung  beobachtet  hat;  es  ist  also 
mit  Vorsicht  zu  brauchen. 

Die  neuere  Zeit  hat  einen  Überfluß  an  neuen  Wismutpräparaten 
gebracht,  deren  Zweck  es  ist,  die  adstringierenden  Eigenschaften  des 
Wismuts  mit  den  antiseptischen  Wirkungen  verschiedener  Benzol¬ 
derivate  zu  vereinigen.  Die  wichtigsten  sind  folgende:  das  basisch 
salicylsaure  Wismut  hat  der  Hauptsache  nach  dieselben  Wirkungen 
wie  das  basische  Nitrat  und  wird  bei  Diarrhöe  gebraucht.  Basisch 
gallussaures  Wismut  (Dermatol)  benutzt  man  als  Wundmittel  und 
bei  Hautkrankheiten.  Es  wirkt  stark  trocknend  und  wenig  reizend, 
eignet  sich  aber  nicht  für  unreine  oder  stark  sezernierende  Wunden, 
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(la  es  mit  dem  Wundsekret  zu  harten  Krusten  erstarrt,  unter  denen 
der  Eiter  stagniert.  Tribromplieiiol Wismut  (Xeroform)  ist  vielleicht 
das  beste  von  den  vielen  Jodoformsurrogaten.  Es  wird  in  großer  Aus¬ 
dehnung  bei  der  trocknen  Wundbehandlung  als  ein  fast  geruchloses, 
austrocknendes  und  nicht  giftiges  Antiseptikum  gebraucht. 

Präparate  und  Dosen. 

Bismutum  subnitricuni,  basisches  Wismutuitrat,  weißes  in  Wasser  wenig 
lösliches  Pulver,  dessen  Zusammensetzung  nach  der  Darstellungsart  variiert. 
Innerl,  hei  Ulcus  ventriculi  ^2 — 1  Teelöffel  (in  Wasser  geschüttelt)  dreimal  tägl. 
auf  leeren  Magen  oder  20  g  in  150  g  Wasser  morgens  nüchtern.  Bei  Diarrhöe 
1,0 — 2,0  oder  größere  Dosen,  oft  zusammen  mit  Opium;  für  Säuglinge  0,2 -0,3 
mehrmals  tägl. 

Bismutum  subsalieylicum,  basisches  Wismutsalicylat,  weißes  in  Wasser 
unlösliches  Pulver.  Innerl.  bei  Magenkrankheiten  und  Diarrhöe  0,2 — 1,0,  für 
Kinder  0,05  —  0,1  3— 4  mal  tägl.  Von  dieser  Verbindung  so  große  Dosen  wie  vom 
Nitrat  zu  geben,  verbietet  der  Salicylsäuregehalt.  Empfohlen  bei  Kinderdiarrhöe 
als  Schüttelmixtur  mit  einem  schleimigen  Vehikel,  das  das  Pulver  suspendiert 
erhält.  Rp  Bismut  subsalicylic.  4,0,  Mucilag.  Salep  100,0  oder:  Bismut.  sub- 
salicyl.  4,0,  Glycerini  10,0,  Aqu.  90,0  (Penzoldt),  1  Teelöffel  bis  1  Kinderlöffel 
aller  2 — 3  Stunden. 

Bisynutiim  suhcarboyiieum,  basisches  Wismutkarbonat,  weißes,  in  Wasser  un¬ 
lösliches  Pulver.  Innerl.  als  Adstringens  in  Dosen  wie  Bismut.  subnitric.  Als 
diagnostisches  Mittel  (Röntgenphotographie  oder  -durchleuchtung)  20  —  30  g  und 
inehr  in  einem  passenden  Vehikel,  z.  B  Mehlbrei  oder  dickflüssiger  Suppe, 
verteilt. 

Bismutum  suhgallicum,  Dermatol,  CeH2(OHj3COOBi(OH)2,  schwefelgelbes, 
geruchloses  in  Wasser  unlösliches  Pulver.  Äußert,  als  Streupulver,  un vermischt 
oder  mit  Stärke  oder  Talk  (1  : 4)  versetzt,  in  Salben  (1  : 5),  Kollodium  (1 : 10). 
Innerl.  als  Antidiarrhoikum  bei  Tuberkulose,  Typhus,  Dysenterie  0,2 — 0,5  mehr¬ 
mals  tägl. 

Bismutum  tribromphenolicum,  Xeroform,  (C6H2Br30)2Bi0H-l-Bi203.  Gelbes, 
fast  geruch-  und  geschmackloses  Pulver.  Äußert,  als  Streupulver, 

Noviformium,  Tetrabrombrenzkatechinwismut,  gelbes,  geruchloses  Pulver. 
Äußert,  als  antiseptisches  Streupulver. 

Andere  neuere  Wismutpräparate  sind  B.  dithiosalicylicum  [Thioform)  äußert. 
und  innerl.  wie  Dermatol:  B.  ß-naphtholicum  {Orphol),  innerl.  1,0 — 2,0  Itägl.  bei 
Diarrhöe;  WismutoxyjodidyaUat  {Airo^),  antiseptisches  Streupulvei ;  Jodresorein- 
sulfonsaures  Wismut,  unter  dem  Namen  Anusol  als  antiseptisches  und  jucken¬ 
stillendes  Mittel  bei  Hämorrhoiden  und  Pruritis  ani  empfohlen:  Grurin  {Ghinolin- 
lüismutrhodanat)  soll,  wie  der  Name  besagt,  bei  Beingeschwüren  gebraucht  werden 
und  wird  zugleich  als  Antigonorrhoikum  zu  Injektionen  in  die  Urethra  empfohlen. 
Rp.  Crurini  1,0  contere  c.  Aqu.,  Glycerini  aa  5,0,  Aqu.  ad  200,0.  B.  hitannieum 
(Tannismut).  Innerl.  0,5  3 — 5  mal  tägl.  bei  Diarrhöe.  Bismutose,  Eiweißverbindung, 
teelöffelweise  als  Antidiarrhoikum. 

Bismon,  kolloidales  Wismutoxyd.  Gelbliche,  in  Wasser  leicht  lösliche 
Masse.  Innexl.  1  Teelöffel  einer  lOproz.  Lösung  3— 4  mal  tägl.  als  Darmadstringens 
bei  Kindern. 
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10.  Aluminium. 

Das  Aluminium  schließt  sich  in  pharmakologischer  Hinsicht  an 
die  schweren  Metalle  an.  Die  meisten  löslichen  Aluminiumsalze 
fällen  Eiweiß  und  wirken  adsti  ingierend  wie  die  Zinksalzc,  aber 
stärker  antiseptisch  als  diese.  Große  Dosen  Alaun  können  tödliche 
Gastroenteritis  hervorrufen,  aber  resorptive  Wirkungen  sind  unbe¬ 
kannt,  und  die  moderne  Benutzung  des  Aluminiums  zu  Koch¬ 
geschirren  usw.  bringt  keine  Gefahr  für  die  Gesundheit  mit  sich. 

’  Nach  subkutaner  Injektion  von  milchsaurem  Aluminiumnatrium  entwickelt 
sich  bei  Säugetieren  (Kaninchen,  Hunden,  Katzen)  sehr  langsam  eine  mit  dem 
Tode  endende  Vergiftung:  Appetitverlust,  hartnäckige  Obstipation,  zuweilen  Er- 
.  brechen,  Abmagerung  und  Entkräftung,  Herabsetzung  der  Sensibilität,  motorische 
Schwäche,  die  mit  Krämpfen  und  eigentümlichen  Zwangsbewegungeü  verbunden 
sein  kann,  Lähmung  der  Zunge  und  der  Unterkiefer-  und  Gaumenmuskulatur 
und  schließlich  Atemlähmung.  Die  Sektion  ergibt  Injektion  und  Schwellung  der 
Intestinalschleimhaut,  sowie  fettige  Degeneration  in  Leber  und  Nieren. 

Therapeutische  Anwendung.  Mit  verschiedenen  Metallen  und 
Schwefelsäure  bildet  Aluminium  schön  kristallisierende  Verbindungen, 
die  sogenannten  Alaune,  von  denen  der  Kaliumalaun  offizinell  ist. 
Er  schmeckt  zugleich  süß  und-  stark  zusammenziehend;  in  Substanz 
innerlich  genommen  reizt  er  stark,  in  Lösung  wirkt  er  adstringierend 
und  wird  bei  Katarrhen  verschiedener  Schleimhäute  angewandt, 
innerlich  bei  Diarrhöe^  zum  Gurgeln  bei  Angina,  zur  Spülung  bei 
Fluor  albus.  Erhitzt  man  Kalialaun  vorsichtig,  so  entweicht  das 
Kristallwasser  (bei  starker  Erhitzung  auch  Schwefelsäure)  und  man 
erhält  den  „gebrannten  Alaun‘‘\  Der  Verlust  des  Kristallwassers 
macht  die  Substanz  hygroskopisch  und  verstärkt  die  lokale  Wirkung. 

Aluminiumacetat  fällt  Eiweiß  nicht  und  wirkt  nicht  adstrin¬ 
gierend,  hat  aber  starke  antiseptische  Eigenschaften  und  wurde  vor 
der  Zeit  der  Karbolsäure  von  Burow,  nach  dem  eine  Lösung  dieses 
Salzes  genannt  ist,  für  die  Wundbehandlung  empfohlen.  Auch  jetzt 
wird  es  noch  vielfach  neben  den  neueren  Antisepficis  verwendet. 

Präparate  und  Dosen. 

Alumen,  Kalium- Aluminiumsulfat,  Alaun,  KA1(S04)2 -f- I2H2O.  Farblose, 
kristallinische  Stücken,  deren  Oberfläche  infolge  von  Verwitterung  mit  weißem 
Pulver  bedeckt  ist,  langsam  löslich  in  10  Teilen  Wasser.  Innerl.  0,2 — 0,5  in 
Lösung  mehrmals  tägl.  Äußert,  zum  Gurgeln  bei  Angina  2proz.  Lösung;  kann 
zweckmäßig  mit  Kal.  chloric.  kombiniert  werden:  Ep.  Kal.  chloric.  10,0,  Alum.  6,0, 
Aqu.  Menth,  piperit.  ad  300,0.  Fein  pulverisiert  zum  Einblasen  in  den  Larynx 
und  mit  5  Teilen  Talk  gemischt  als  Schnupfpulver. 

Alumen  usturn,  gebrannter  Alaun.  KA1(S04)2,  weißes  Pulver.  Etwas  stärker 
abstringierend  als  gewöhnlicher  Alaun.  Äußert,  auf  Tampons  bei  gonorrhoischer 
Vaginitis. 
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Liquor  Aliiminii  acetioi,  Aluminium acetatlösung,  Burowsche  Flüssigkeit, 
essigsaure  Tonerdelösung.  Enthält  ungefähr  8%  eines  basischen  Acetats; 
äußerl.  mit  5 — 10  Teilen  Wasser  verdünnt  zur  Ausspülung  von  Wundhöhlen,  zu 
Waschungen  und  Umschlägen  auf  Wunden,  juckende  Hämorrhoiden  usw. 

Aluminium  sulfuricum,  Aluminiumsulfat,  Al2(S04)3  +  ISH^O,  weiße,  kristal¬ 
linische,  sehr  leicht  in  Wasser  lösliche  Stücken;  stark  adstringierend.  Äußert. 
wie  Alaun.  Selten  imierl.  in  Lösung  (0,5  : 150,0  eßlöffelweiße)  als  Darma'dstringens 
bei  Katarrhen  und  Blutungen. 

Alsolum,  Alsol,  Kombination  von  Aluminiumacetat  und  -tartrat,  farblose,  in 
Wasser,  Alkohol  und  Äther  lösliche  Kristalle  von  säuerlichem  Geruch.  Äußerl. 
als  Antiseptikum  und  als  Gurgelwasser  in  V2 — Iproz.  Lösung. 

Die  letzten  Jahre  haben  eine  Menge  neue  adstringierende  und  antiseptische 
Aluminiumverbindungen  gebracht,  z.  B.  Alumnol  (naphtholsulfonsaures  Aluminium, 
als  Streupulver,  als  5 — lOproz  Salbe  und  als  1 — 5proz.  Lösung  gebraucht),  Salu- 
min  (salicylsaures  Al.),  Kutal  (borgerbsaures  Al.)  u.  a.  m. 

II.  Chrom. 

Chrom  ist  ein  schweres  Metall,  das  sich  im  chemischen  System 
einerseits  an  das  Eisen,  anderseits  an  das  Aluminium  anschließt. 
Von  seinen  Verbindungen  wird  nur  das  Chromsäureanhydrid  oder 
Chromtrioxyd,  meistens  Chromsäure  genannt,  in  der  Medizin  benutzt. 

Chromsäureanhydrid  ist  äußerst  hygroskopisch,  zieht  begierig  aus 
feuchtem  Gewebe  Wasser  an  und  wirkt  gleichzeitig  unter  Ausschei¬ 
dung  von  grünem  Chromoxyd  (2Cr03  =  Cr2  03  +  O3)  schon  bei  gewöhn¬ 
licher  Temperatur  energisch  oxydierend  auf  organische  Verbindungen. 
In  Substanz  oder  konzentrierter  Lösung  ätzt  es  tief,  aber  langsam 

•  t 

und  hinterläßt  einen  trocknen  Atzschorf,  der  sich  nach  6  —  8  Tagen 
abstößt.  Verdünnte  Lösungen  von  Chromsäureanhydrid  oder  chrom¬ 
sauren  Salzen  fällen  Eiweiß  und  härten  das  Gewebe,  eine  Eigenschaft, 
die  in  der  mikroskopischen  Technik  benutzt  wird.  Von  Wunden 
aus  werden  diese  Verbindungen  leicht  resorbiert  und  können  eine 
charakteristische  Vergiftung  hervorrufen.  Die  Symptome  bestehen 
in  Erbrechen  und  Durchfällen,  wobei  gelb  oder  grünlich  gefärbter, 
später  blutiger  Magen-  und  Darminhalt  entleert  wird.  Bei  innerer 
Darreichung  (man  hat  .  Kaliumbichromat  als  Antisyphilitikum  ver¬ 
sucht)  kommt  es  schon  nach  Dosen  von  0,03  g  zu  leichten  gastri¬ 
schen  Symptomen.  Tierversuche  mit  größeren  Mengen  ergeben,  daß 
Chrom  gleich  andern  schweren  Metallen  außerdem  Wirkungen  auf 
das  Zentralnervensystem  (Krämpfe  und  Lähmungen)  hat.  Bei  Fabrik¬ 
arbeitern,  die  mit  der  Herstellung  von  Chromsäurepräparaten  be¬ 
schäftigt  sind,  sieht  man  hartnäckige  Rhinitis  und  zuweilen  Perfo¬ 
ration  der  Nasenscheidewand,  deren  Entstehen  darauf  zurückzuführen 
ist,  daß  beim  Einatmen  kleine  Partikelchen  an  der  feuchten  Schleim¬ 
haut  über  dem  Septum  haften  bleiben. 

Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  6.  Auflage. 
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In  Substanz  oder  in  konzentrierter  Lösung  findet  Chromsäure¬ 
anhydrid  Anwendung  bei  spitzen  und  hr eiten  Kondylomen  und  bei 
phagedänischen  Geschwüren^  in  verdünnten  I>ös ungen  bei  syphilitischen 
ülzerationen  und  bei  Schleimhauthypertrophien  in  Nase  und  Rachen; 
vorsichtig  vorgenommene  Pinselungen  sind  gegen  Fußschweiß  wirksam. 

Präparate. 

Acidum  ehromicum,  Chromsäureanhydrid,  Chrom'trioxyd ,  dunkelrote, 

metallglänzende,  an  der  Luft  zerfließende  Prismen.  Äußert,  als  Ätzmittel;  man 
bringt  mit  einem  Glasstab  ein  paar  Kristalle  oder  etwas  von  der  konzentrierten 
Lösung  auf  die  betreffende  Stelle;  zu  Pinselung  auf  ülzerationen  und  Schleim¬ 
häuten  5 —lOproz.  Lösung.  Bei  Fußschweiß:  einmal  wöchentlich  (im  ganzen  drei¬ 
mal)  werden  die  Füße  mit  einer  Öproz.  Lösung  eingepinselt,  vorher  ist  ein  Fuß¬ 
bad  zu  nehmen  und  die  Haut  abzutrocknen;  epidermisentblößte  Stellen  sind  aus¬ 
zulassen. 

Kalium  bichromicum,  Kaliumbichromat,  K2Cr207.  Dunkelgelbrote,  in  lOTeilen 
Wasser  lösliche  Kristalle.  Äußert,  wie  Chromsäure. 

12.  Seltener  angewandte  Metalle. 

Mangan.  Man  hat  das  mit  dem  Eisen  verwandte  Mangan  oft  bei  Chlorose 
und  andern  Anämien  empfohlen;  über  therapeutische  Wirkungen  ist  nichts 
Sicheres  bekannt.  Es  ist  in  zahlreichen  Pflanzen,  u..a.  in  vielen  Kulturgewächsen 
z.  B.  Kornarten,  Kartofi’eln,  Linsen,  Erbsen,  Kakao,  Kaffee  nachgewiesen  und  ist 
nach  Bertrand  ein  normaler  Bestandteil  auch  des  tierischen  Organismus.  Auf 
Schleimhäuten  wirken  Mangansalze  ätzend;  ins  Blut  injiziert  rufen  sie  in  den 
Nieren  und  im  Darm  —  den  Orten,  wo  sie  ausgeschieden  werden  —  Entzündung 
hervor,  bewirken  ein  Sinken  des  Blutdruckes  und  Tod  durch  Atmungsstillstand. 
(Das  übermangansaure  Kalium  gehört  zu  den  Oxydationsmitteln  und  ist  bei 
diesen  besprochen  worden.) 

Nickel  und  Kobalt  gehören  ebenfalls  zur  Gruppe  des  Eisens  und  sind 
beide  sehr  giftig,  wenn  sie  ins  Blut  injiziert  werden.  Der  Tod  der  Versuchtstiere 
erfolgt  unter  den  gewöhnlichen  Entzündungserscheinungen  von  seiten  des 
Intestinalkanales,  Krämpfen  von  verschiedenem  Typus  und  zentraler  Lähmung. 
Nickel  hat  in  neuerer  Zeit  wegen  seiner  Verwendung  zu  Hausgeräten  und 
Kochgeschirren  Interesse  gewonnen;  es  wird  wahrscheinlich  nicht  oder  nur  in  ver¬ 
schwindender  Menge  resorbiert,  denn  Vergiftungen  sind  nicht  beobachtet  worden. 

Zinn  gehört  zu  den  vielen  verlassenen  Epilepsiemittelu.  Es  fiadet  sich  in 
kleinen  unschädlichen  Mengen  in  vielen  Konserven,  Größere  Mengen  können 
gastrointestinale  Symptome  hervorrufen;  resorptive  Wirkungen  sind  nicht  mit 
Sicherheit  beobachtet  worden.  Viele  angebliche  Zinnvergifcungen  sind  verdorbenen 
Eßwaren  zuzuschreiben. 

Das  Gold  hat  wie  das  Silber  ein  sehr  wechselndes  Schicksal  gehabt,  Einst 
war  es  angesehen  als  Schutzmittel  gegen  den  feindlichen  Einfluß  der  Gestirne 
und  als  Mittel  ein  langes  Leben  zu  erreichen,  später  wurde  es  gegen  „dyskrasische“ 
Krankheiten  der  verschiedensten  Art  benutzt  (Syphilis,  Krebs,  Tuberkulose),  und 
bei  ßückenmarkserkrankungen  und  Neurosen,  ja  vor  wenigen  Jahren  sogar  als 
Heilmittel  gegen  den  chronischen  Alkoholismus  angepriesen.  Zurzeit  versucht 
man  verschiedene  Verbindungen  und  kolloidales  Gold  wieder  gegen  Tuberkulose. 
Versuche  mit  intravenösen  Injektionen  bei  Tieren  ergeben,  daß  Gold  weit 
weniger  giftig  als  viele  andere  schwere  Metalle,  z.  B.  Eisen,  ist,  im  übrigen 
aber  die  generellen  Metall  Wirkungen  besitzt:  Magen-Darmaflfektion,  Tod  unter 
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aufsteigender  Lähmung  und  Krämpfen.  Das  früher  in  einigen  Ländern  offzinelle 
Salz  Auro-lS  atriiim  chloj'atum,  AuCls  +  NaCl  +  2  H2O,  wird  innerl.  in  Dosen  von 
0,01 — 0,05  gegeben.  Es  bildet  goldgelbe  Kristalle,  ist  leicht  in  Wasser  löslich 
und  ätzt  stark. 

Platin  ist  bei  Syphilis  versucht  worden.  Es  wirkt  ähnlich  wie  Gold,  ist 
aber  giftiger. 

Osiniiiiii  gehört  zu  derselben  Gruppe  von  Edelmetallen  wie  Platin.  Osmium¬ 
tetroxyd  oder  Osmiumsäureanhydrid,  OSO4  —  gelbe  Prismen,  die  äußerst  stechende, 
Augen  und  Schleimhäute  der  Luftwege  angreifende  Dämpfe  abgeben  —  wird  in 
der  mikroskopischen  Technik  unter  dem  Namen  Osmiumsäure  viel  zur  Härtung 
und  zum  Färben  benutzt,  da  es  von  organischen  Substanzen  unter  Ausscheidung 
von  fein  verteiltem,  schwarzem  Metall  reduziert  wird.  Es  ist  in  Dosen  von 
0,003—0,01  in  Form  subkutaner  Injektionen  von  Iproz.  Lösung  bei  hartnäckiger 
Ischias  und  Trigeminusneuralgie  und  in  Form  parenchymatöser  Injektionen  bei 
bösartigen  Geschwülsten  versucht  worden;  von  Allgemeineinwirkungen  wird 
nichts  berichtet. 

Palladium.  Das  kolloidale  Palladiumhydroxydul,  Pd(OH)2,  ist  in  der 
Form  von  „Leptynol“  eine  kolloidale  Lösung  von  Wollfett-Palladiumhydroxydul 
in  flüssigem  Paraffin,  in  1  ccm  25  mg  Palladium  enthaltend.  Wird  als  ein 
energisch  wirkendes  Abmagerungsmittel  bei  Fettleibigkeit  empfohlen  (s.  auch 
S.  479).  Es  wird  2 — 3  cm  tief  ins  Fettgewebe  injiziert  in  Dosen  von  50 — 100  mg 
1 — 2 mal  wöchentlich;  subkutane  oder  oberflächliche  Applikation  ruft  schwere 
lokale  Reizerscheinungen  hervor.  Gleichzeitig  strenge  Diät,  z.  B.  2Liter  Milch  täglich. 

Yanadium  steht  im  periodischen  System  in  der  sogenannten  StickstofiT- 
gruppe  mit  Antimon  und  Arsen  zusammen.  An  das  letztere  Element  schließt 
es  sich  in  seinen  giftigen  Wirkungen  und  nach  Berthol  auch  in  therapeutischer 
Hinsicht  an.  Verschiedene  Salze  {vanadinsaures  Kalium,  Lithium  und  Eisen, 
0,004 — 0,005  dreimal  tägl.,  3  Tage  in  jeder  Woche)  sollen  appetitanregend  und 
günstig  auf  die  Ernährung  bei  Schwächezuständen,  speziell  Tuberkulose,  wirken. 

Bei  verschiedenen  Ascidien  findet  sich  Vanadium  in  beträchtlicher  Menge 
im  Blutfarbstoff  und  spielt  wahrscheinlich  eine  Rolle  als  Sauerstoff  Überträger. 

Tellur,  das  in  chemischer  Hinsicht  dem  Schwefel  sehr  nahe  steht,  hat  die 
eigentümliche  Wirkung,  die  Schweißsekretion  zu  unterdrücken,  wahrscheinlich 
indem  es  wie  Atropin  die  Drüsennerven  lähmt.  Bei  Phthisikern  verhindern 
0,03 — 0,05  tellursaures  Kalium  oder  Natrium,  Na2Te04,  vollständig  den  nächtlichen 
Schweißausbruch,  sie  sind  aber  ganz  unbrauchbar,  weil  alle  Ausscheidungen  und 
besonders  die  Exspirationsluft  einen  durchdringenden  Knoblauchgeruch  annehmen, 
der  in  den  Fäzes  2  Monate,  in  der  Exspirationsluft  sogar  noch  1/2  Jahr,  nachdem 
das  Mittel  ausgesetzt  worden  ist,  bemerklich  sein  kann.  Erklärt  wird  dieses 
merkwürdige  Phänomen  durch  Untersuchungen  von  Hofmeister,  der  gezeigt 
hat,  daß  das  verabreichte  Tellursalz  in  dieser  oder  jener  Form,  vielleicht  als 
metallisches  Tellur,  abgelagert  wird  und  ganz  allmählich  in  das  flüchtige,  mit 
intensivem  Geruch  behaftete  Tellurmethyl,  Te(CH3)2  übergeführt  wird. 

Cer.  Verbindungen  des  Erdmetalls  Cer  rufen,  wenn  sie  ins  Blut  injiziert 
werden,  Lähmung  der  Herzganglien  und  -muskulatur  sowie  Entzündung  des 
Magen-Darmkanals  und  der  Nieren  hervor.  Das  oxalsaure  Salz,  Cerium  oxalicum, 
002(020413 -j- 9  H2O,  ein  weißes,  in  Wasser  unlösliches,  geruch-  und  geschmack¬ 
loses  Pulver,  wurde  gegen  hartnäckiges  Erbrechen,  dem  keine  Magenerkrankung 
zugrunde  liegt,  z.  B.  bei  Schwangerschaftserbrechen  und  Seekrankheit  angewandt. 
Auf  welche  Weise  es  wirkt,  ist  unbekannt;  Dosis:  0,05—0,15. 
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V.  Fermente  und  Nährstoffe. 

I.  Fermente. 

Pepsin. 

Das  Ferment  des  Magensaftes,  das  Pepsin,  das  bei  fast  allen 
Wirbeltieren  vorkommt  (es  fehlt  nur  bei  einigen  Fischen^  die  keinen 
Ventrikel  besitzen),  verdaut  bekanntlich  Eiweiß  nur  in  saurer  Lösung. 
Zu  medizinischem  Gebrauch  wird  es  fabrikmäßig  aus  Kälber-  und 
Schweinemagen  hergestellt.  Es  wird  als  verdauungsbeförderndes  Mittel 
bei  Dyspepsie  im  Verlauf  der  verschiedensten  akuten  und  chronischen 
Krankheiten  verordnet,  meist  jedoch  ohne  sonderlichen  Nutzen,  da  die 
Voraussetzung  für  seine  Anwendung  selten  erfüllt  zu  sein  scheint. 
Künstliche  Verdauungs versuche  mit  Magensaft,  der  bei  dyspeptischen 
Zuständen  entnommen  wird,  zeigen  nämlich  fast  immer,  daß  die  Ver- 
dauuDg  normal  vonstatten  geht,  sobald  die  nötige  Salzsäuremenge 
zugesetzt  wird,  daß  es  also  nicht  das  Ferment  ist,  was  fehlt.  Prak¬ 
tisch  ist  diese  diagnostische  Methode  indessen  meist  nicht  anwend¬ 
bar.  Das  Pepsin  läßt  sich  ebensowenig  wie  andere  Fermente  in 
reinem  Zustande  darstellen,  seine  chemische  Natur  ist  nicht  bekannt, 
und  die  gewöhnlichen  Handelspräparate  sind  oft  wenig  wirksam.  Es 
ist  deshalb  vor  der  Verwendung  auf  seine  Aktivität  zu  untersuchen; 
die  Methode  ist  in  der  Pharmakopöe  beschrieben. 

f 

Pankreatin. 

Der  Pankreassaft  enthält  ein  Ferment,  das  Stärke  in  Zucker 
überführt,  ein  zweites,  das  Eiweiß  in  alkalischer  Lösung  verdaut,  und 
ein  drittes,  das  Fette  verseift;  alle  drei  sollen  im  Pankreatin  vor¬ 
handen  sein,  das  als  trocknes  Pulver  und  in  flüssiger  Form  gewonnen 
wird.  Die  Wirksamkeit  dieser  in  alkalischer  Lösung  arbeitenden 
Fermente  wird  wahrscheinlich  bei  der  Passage  durch  den  sauren 
Mageninhalt  abgeschwächt  oder  aufgehoben.  Ferner  liefert  das 
Pankreas  bekanntlich  auch  ein  „inneres  Sekret“,  das  für  die  Ver¬ 
wertung  der  Kohlehydrate  eine  wesentliche  Rolle  spielt  (Pankreasdia¬ 
betes).  Alle  Versuche,  Diabetes  durch  Fütterung  mit  Pankreasprä- 


Fermente. 


533 


paraten  oder  mit  der  frischen  Drüse  zu  heilen,  sind  jedoch  erfolglos 
geblieben. 

Papam  (Papayotin). 

In  vielen  Pflanzen,  u.  a.  in  den  insektenfressenden  Droseraarten,  hat  man 
Fermente  gefunden,  die  mit  dem  Pepsin  verwandt  sind.  Unter  diesen  hat  das 
Papain,  das  in  dem  Milchsaft  der  Blätter  und  in  den  unreifen  Früchten  des 
südamerikanischen  „Melonenbaumes“,  Carica  Papaya,  vorkommt,  die  Aufmerk¬ 
samkeit  auf  sich  gelenkt,  weil  es  Eiweiß  sowohl  in  schwach  saurer  als  auch  in 
schwach  alkalischer  und  neutraler  Lösung  verdaut.  Therapeutische  Versuche 
haben  indessen  keine  ermunternden  Resultate  ergeben;  es  hat  sich  gezeigt,  daß 
die  Präparate  sehr  unregelmäßig  und  meistens  schwächer  als  Pepsin  wirkten. 
Man  hat  versucht,  jedoch  ohne  Erfolg,  das  Wachstum  von  Karzinomen  durch 
Papaininjektionen  aufzuhalten;  die  Absicht  dabei  war,  daß  das  Ferment  die 
Geschwulstmasse  verdauen  sollte.  Das  proteolytische  Pankreasferment,  Trypsin, 
ist  in  der  gleichen  Weise  gebraucht  worden. 

Diastase. 

Bei  Tieren  wie  Pflanzen  kommen  sehr  verbreitet  Fermente  vor, 
die  aus  Stärke  Zucker  bilden  und  Diastasen  genannt  werden;  bei 
Pflanzen  treten  sie  besonders  reich  auf,  wenn  die  Samen  keimen  und 
die  als  Stärke  aufgespeicberte  Reservenabrung  in  lösliche  Kohle¬ 
hydrate  übergeführt  werden  soll.  Eine  große  technische  Bedeutung 
hat  die  sehr  wirksame  Diastase,  die  in  der  keimenden  Gerste  die 
Stärke  in  Dextrin  und  Maltose  verwandelt  und  so  aus  Gerste  Malz 
macht.  Während  des  Malzber,eitungsprozesses  wird  das  Ferment  in 
großem  Überschuß  gebildet.  Extrahiert  man  Malz  mit  Wasser  und 
dampft  den  Extrakt  bei  niedriger  Temperatur  ein  (stärkere  Erhitzung 
tötet  das  Ferment),  so  enthält  das  fertige  Produkt,  der  Malzextrakt 
(s.  Ernährungspräparate),  nicht  nur  lösliche  Nährstoffe,  sondern  zu¬ 
gleich  etwas  Diastase  und  wirkt  verdauend  auf  Stärke. 

Die  Rolle,  die  die  Gerstendiastase  bei  der  Bereitung  des  euro¬ 
päischen  Bieres  spielt,  wird  bei  andern  gegorenen  Getränken  von 
andern  Diastasen  übernommen.  In  dem  südamerikanischen  Mais¬ 
bier  „Cikka“  wird  das  menschliche  Ptyalin  verwendet,  das  man  er¬ 
hält,  indem  man  den  Mais  von  alten  Frauen  kauen  läßt.  Reis,  woraus 
in  Japan  Bier  und  Wein  bereitet  werden,  liefert  nur  wenig  Diastase; 
bei  der  IMalzbereitung  setzt  man  daher  einen  Schimmelpilz,  Asper¬ 
gillus  Oryzae,  zu,  der  bei  seinem  Wachstum  eine  sehr  aktive  Diastase 
produziert. 

Hefefermente. 

Bierhefe,  Saccharomyces  cerevisiae,  und  andere  Saccharomyces¬ 
arten  bringen  mehrere  Fermente  hervor,  z.  B.  Zymase,  die  aus  Zucker 
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Alkohol  bildet,  und  das  eiweißlösende  Hefe-Endotrypsin,  mit  dessen 

Hilfe  die  Hefezellen  konkurrierende  Bakterien  vernichten  (verdauen). 

* 

Hefe  enthält  ferner  das  antineuritische  Vitamin  (s.  folgendes  Kapitel). 
In  Frankreich  ist  Hefe  ein  altes  Volksmittel,  das  den  Kuf  hat,  bei 
den  verschiedenartigsten  Krankheiten  wirksam  zu  sein,  z.  B.  bei 
Tuberkulose,  Diabetes,  Gastroenteritis,  Hautkrankheiten.  In  neuerer 
Zeit  angestellte  systematische  Versuche  haben  ergeben,  daß  einzelne 
hartnäckige  Fälle  von  Akne  und  Furunkulose  wirklich  durch  interne 
Hefebehandlung  (Bierhefe  oder  Bäckerhefe)  geheilt  werden  können. 
Man  gibt  dafür  die  Erklärung,  daß  die  Krankheit  in  diesen  Fällen 
durch  eine  Autointoxikation  vom  Darm  her  verursacht  sei,  die  die 
Hefe  heilt,  indem  sie  die  schädlichen  Mikroorganismen  ausrottet. 
Auch  bei  Flor  albus  hat  man  sich  der  Hefe  bedient  (mit  etwas 
Zucker  in  die  Vagina  eingeführt),  um  die  lokale  Bakterienflora  aus¬ 
zurotten. 


Präparate  und  Dosen. 

Pepsmum,  Pepsio,  gelbliches  oder  fast  weißes  Pulver,  das  mit  Wasser  eine 
sauer  reagierende,  etwas  trübe  Flüssigkeit  liefert.  Innerl.  0,1— 0,5  gleich  nach  dem 
Essen  als  Pulver  oder  in  0,2  proz.  Salzsäure  gelöst. 

Vinum  Pepsini,  Pepsinwein.  Pepsin  (2,4 %)  mit  Wasser,  Glyzerin,  Salzsäure 
und  Sherry,  1  Teelöffel  bis  Kinderlöffel  nach  den  Mahlzeiten. 

Garhenzymum ,  Karbenzym,  Pflanzenkohle,  adsorbiertes  Trypsin  enthaltend. 
Innerl.  in  Tabletten  bei  Magen-  und  Darmgärungen  und  Meteorismus,  speziell  nach 
Operationen.  Äußert.  5  proz.  Aufschwemmung  in  i/2pi’Oz.  Sodalösung,  V2 — 4  ccm 
wird  in  tuberkulöse  Fisteln  und  Abszesse  injiziert;  als  Streupulver  auf  schlecht 
heilende  Wunden. 

Pegninunij  Labferment.  Für  Säuglinge:  Zu  1 1  gekochter  Milch  (40 o)  setzt 
man  9,0  Pegnin  zu  und  schüttelt  nach  erfolgter  Koagulation  um;  der  Zweck  des 
Umschüttelns  ist,  die  Bildung  von  Klumpen  zu  verhindern. 

Pancreatinmn.  P.  siceum,,  eingedampfter  Extrakt;  weißes  Pulver,  innerl. 
0,1 — 0,5  in  Pillen,  die  mit  Keratin  überzogen  werden.  P.  fluidum,  Glyzerin¬ 
extrakt,  innerl.  teelöffelweise.  Pankreon,  innerl.  0,3 — 0,5  dreimal  tägl. 

Papainum,  (Papayotin),  weißes,  wasserlösliches  Pulver.  Innerl.  0,1 — 1,0  nach 
dem  Essen. 

Diastase,  gelbliches,  hygroskopisches  Pulver;  innerl.  0,1 — 0,3  nach  dem 
Essen  mit  Natriumbikarbonat  als  Schutz  gegen  die  Salzsäure  des  Magens. 

Faex,  Saccharomyces,  Bierhefe.  Von  der  fabrikmäßig  hergestellten  lebenden 
Hefe,  einer  halbtrocknen,  graugelben  Masse,  gibt  man  innerl.  bei  Furunkulose 
5,0 — 10,0  pro  die  oder  ein  haselnußgroßes  Stück  dreimal  tägl.  nach  den  Mahl¬ 
zeiten.  Faex  medicinalis  sicca,  getrocknete  Hefe,  1 — 3  Teelöffel  tägl*  Furunkulin 
ist  ein  ähnliches  Präparat.  Zymin  ist  der  Name  eines  mit  Aceton  bereiteten 
sterilen  Präparates,  dessen  Hefezellen  getötet  sind;  innerl.  in  Tabletten  zu  1,0 
tägl.  3  Tab  1.,  Gerolin,  aus  Hefe  gewonnene  Fettsubstanz,  ebenfalls  bei  Furunkulose 
und  Akne  empfohlen;  innerl.  in  Pillen  zu  0,1,  tägl.  3—5  Pillen. 
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2.  Nährstoffe. 

Bei  krankhaften  Zuständen,  wo  die  Tätigkeit  der  Verdauungs¬ 
organe  herabgesetzt  ist,  bedient  man  sich  jetzt  oft  der  sogenannten 
Nährpräparate,  fabrikmäßig  hergestellter  Substanzen,  die  für  besonders 
leicht  verdaulich  und  resorbierbar  gelten,  oder  die  die  Nährstoffe  in 
bereits  verdautem  Zustande  enthalten.  Mit  Kritik  gebraucht  können 
solche  Präparate  in  vielen  Fällen  Nutzen  stiften,  aber  ihre  Anwen- 

düng  ist  zurzeit  auf  eine  schiefe  Bahn  gekommen.  Die  Ursache  da- 

•  •  • 

für  ist  die  Überproduktion.  Viele  der  allzu  zahlreichen  modernen 
Nährpräparate  repräsentieren  nur  merkantile  Unternehmungen,  die 
nichts  mit  der  Heilkunde  zu  tun  haben,  und  um  nicht  in  der  Masse 
konkurrierender  Mittel  zu  verschwinden,  werden  sie  mit  einer  Reklame 
auf  den  Markt  gebracht,  die  eine  starke  Überschätzung  ihrer  Bedeu¬ 
tung  herbeigeführt  hat.  Es  ist  daher  nützlich,  sich  vor  Augen  zu 
halten,  daß  die  Ernährung  des  kranken  Organismus  ebenso  wie  die 
des  gesunden  vor  allen  Dingen  auf  den  gewöhnlichen  Nahrungsmitteln, 
Milch,  Eiern,  Brot,  Fleisch  usw.,  die  die  Nährstoffe  in  einer  Form 
enthalten,  an  die  der  Darm  gewöhnt  ist,  basieren  muß.  Die  Ernäh¬ 
rung  von  der  verminderten  Funktionstüchtigkeit  des  Darmkanales  mit 
Hilfe  von  Nährstoffen,  die  bereits  verdaut  sind,  unabhängig  zu  machen 
ist  ein  hübsches  Gedankenexperiment,  aber  die  Ausführung  stößt  auf 
das  Hindernis,  daß  solche  Präparate,  wenn  sie  in  größeren  Mengen 
angewandt  werden,  sehr  häufig  Verdauungsstörungen  hervorrufen. 

.  Man  kann  sie  daher  in  der  Regel  nur  in  so  kleinen  Dosen  geben, 
daß  die  Rolle,  die  sie  für  die  Ernährung  spielen,  recht  bescheiden 
wird.  Gegenüber  den  Anpreisungen,  die  namentlich  verschiedenen 
Eiweißpräparaten  ans  Wunderbare  grenzende  Wirkungen  beilegen, 
ist  daran  zu  erinnern,  daß  solche  Präparate  nicht  mehr  zur  Erhaltung 
des  Körpers  beitragen  können  als  das  gleiche  Gewicht  gewöhnlichen 
Eiweißes;  10  g  von  diesem  oder  jenem  Eiweißpräparat  können  nie 
mehr  als  10  g  von  dem  Eiweißbedarf  des  Körpers  decken  und  können 
—  in  Wärme  umgesetzt  —  nicht  mehr  als  40  Kalorien  hervorbringen, 
d.  h.  ungefähr  soviel  wie  ein  halbes  Hühnerei  oder  4  Eßlöffel  Milch. 

Es  ist  ferner  zu  beachten,  daß  Nährpräparate,  bei  deren  Her¬ 
stellung  hohe  Temperatur  oder  stark  wirkende  Chemikalien  zur  Am 
Wendung  kommen,  Gefahr  laufen,  wichtige  Eigenschaften  einzubüßen, 
die  den  entsprechenden  Rohstoffen  anhaften.  Neuere  Forschungen 
zeigen  nämlich,  daß  unsere  scheinbar  so  wohlfundierte  Ernährungs¬ 
lehre  in  gewissen  Richtungen  doch  unvollständig  gewesen  ist.  Bis  vor 
kurzem  ging  man  von  der  Ansicht  aus,  daß  die  organischen  Nährstoffe, 
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Eiweiß,  Kohlehydrate  und  Fett,  im  Verein  mit  Salzen  und  Wasser  für 

normales  Wachstum  und  normale  Entwicklung  von  Tieren  und  Menschen 

_  » 

ausreichten.  Es  hat  sich  in  den  letzten  Jahren  gezeigt,  daß  das  nicht 
richtig  war.  Füttert  man  junge  Tiere  mit  diesen  Stoffen  in  voll¬ 
kommen  reinem  Zustand,  so  treten  verschiedene  krankhafte  Zustände 
auf,  die  in  der  Regel  nach  kürzerer  oder  längerer  Zeit  zum  Tode 
führen.  Die  obenerwähnten  aus  dem  Pflanzen-  oder  Tierreich  stammen¬ 
den  Nahrungsmittel  enthalten  nämlich  außer  Eiweiß,  Kohlehydraten 
und  Fett  eine  Reihe  früher  unbekannter  Körper,  die  man  alczessorische 
VaAr5^o/fe’(Hopkins)  oder  Vitamine  (Funk)  genannt  hat,  und  die  für 
Wachstum  und  Erhaltung  des  Körpers  notwendig  sind.  Ihre  chemische 
Natur  ist  noch  nicht  klargestellt,  und  man  kann  sie  vorläufig  nur  an 
den  Entwicklungsstörungen  oder  Krankheiten  erkennen,  die  eintreten, 
wenn  sie  in  der  Nahrung  fehlen.  Soviel  man  weiß,  werden  sie  nur 
in  den  Pflanzen  gebildet  und  aus  diesen  in  pflanzenfressende  und 
omnivore  Tiere  aufg'enommen. 

Durch  Tierversuche  und  Erfahrungen  am  Menschen  hat  man  jetzt 
folgende  drei  Vitamine  (oder  Gruppen  von  Vitaminen)  kennen  gelernt: 

1.  Das  fettlösliche  oder  Vitamin  A, 

2.  das  wasserlösliche  oder  Vitamin  B, 

3.  das  antiskorbutische  Vitamin. 

Von  diesen  ist  das  wasserlösliche  Vitamin  B,  auch  antineuritisches 
Vitamin  genannt,  in  der  Natur  am  weitesten  verbreitet.  Es  kommt 
in  großer  Menge  in  den  Schalen  und  Keimen  der  Getreidearten  vor„ 
aber  nicht  in  dem  stärkehaltigen  Parenchym,  in  vielen  Samen  und 
Früchten  (z.  B.  in  Erbsen,  Linsen,  Bohnen,  Pflaumen,  Nüssen,  Bananen), 
in  grünen  Blättern,  in  Hefe,  in  Eiern  und  Milch  sowie  in  verschiedenen  Or¬ 
ganen,  Leber,  Niere,  Hirn,  Thymus,  in  geringer  Menge  inFleisch.  Wenn  es 
in  der  Kost  fehlt,  hört  bei  Ratten  das  Wachstum  auf,  und  sie  sterben  unter 
Lähmungserscheinungen,  bei  Vögeln  tritt  Polyneuritis  auf  und  beim 
Menschen  die  verwandte  Krankheit  Beri-Beri,  die  namentlich  bekannt 
wurde,  als  die  Japaner  von  den  primitiveren  Quetschmethoden  dazu 
übergingen,  ihr  Hauptnahrungsmittel,  den  Reis,  mit  den  vom  Westen 
eingeführten  Maschinen  zu  mahlen,  die  Schale  und  Keime  entfernten 
(„polierter  Reis“). 

Das  antiskorbutische  Vitamin  (oder  Vitamine)  findet  sich  im  Apfel¬ 
sinen-  und  Zitronensaft,  dessen  Wirksamkeit  gegen  Skorbut  lange  be¬ 
kannt  gewesen  ist,  sowie  in  frischen  Gemüsen,  besonders  aus  der 
Familie  der  Kreuzblütler  wie  Kohl  und  verschiedene  Rübenarten, 
ferner  in  Pflaumen,  Spinat  und  Tomaten,  in  Fleisch  und  in  Leber. 
Dieses  Vitamin  ist  sehr  empfindlich;  es  wird  durch  Kochen  zerstört 
und  leidet  bereits  stark  beim  Trocknen  bei  gewöhnlicher  Temperatur. 
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Das  fettlüsliche  Vitamin  soll  in  dem  Kapitel  über  Tran  besprochen 
werden. 


Eiweißpräparate. 

Auf  drei  Arten  bat  man  versucht,  die  Eiweißernährung  zu  er¬ 
leichtern,  nämlich  durch  Pulverisieren  von  Eiweiß,  durch  Herstellung 
löslicher  Präparate  und  endlich  durch  Verabreichung  des  Eiweißes  in 
mehr  oder  minder  verdautem  Zustand.  Für  jede  dieser  Methoden 
gibt  es  verschiedene  Präparate. 

Pulverisiertes  Eiweiß.  Das  erste  Präparat  dieser  Art  war 
Fleischpulver ^  d.  h,  getrocknetes,  von  Fett  befreites,  pulverisiertes 
Ochsenfleisch:  man  setzte  voraus,  daß  das  Eiweiß  in  dieser  Form  der 
Einwirkung  des  Magensaftes  leichter  zugänglich  sein  würde  als  in  der 
Form  des  gewöhnlichen  Fleisches.  Es  hat  sich  jedoch  nicht  als  zweck¬ 
mäßig  erwiesen  und  ist  jetzt  fast  ganz  außer  Gebrauch  gekommen, 
weil  den  meisten  Präparaten  ein  eigentümlicher  Geruch  nach  ge¬ 
bratenem  Fleisch  anhaftet,  der  bei  den  Patienten,  deren  Appetit  auf 
Fleisch  ohnedies  meist  gering  ist,  Widerwillen  erregt. 

In  den  Kornarten  ist  das  ganze  innere  Parenchym  stärkehaltig, 
während  die  äußeren  Zellschichten  die  eiweißreichen  Aleuronkörner 
enthalten.  Daraus  enthält  man  als  Nebenprodukt  bei  der  Stärke¬ 
fabrikation  das  „Aleuronatmehl“,  das  heben  81 — 86  ^/q  Fliweiß  nur 
6— Stärke  enthält  und  als  Nahrungsmittel  für  Diabetiker  emp¬ 
fohlen  wird;  ein  wohlschmeckendes  und  poröses  Brot  läßt  sich  in¬ 
dessen  erst  her  stellen,  wenn  es  mit  gleichen  Teilen  Weizenmehl  ge¬ 
mischt  wird.  Nach  diesem  Verhältnis  bereitetes  Aleuronatbrot  enthält 
ungefähr  halb  so  viel  Kohlehydrate  wie  gewöhnliches  Brot  und  kann 
Diabetikern  in  entsprechend  größerer  Menge  erlaubt  werden.  Enthält 
es,  wie  es  vorkommt,  nur  eine  geringe  Menge  Aleuronatmehl,  so  ist 
es  ungefähr  ebenso  schädlich  wie  gewöhnliches  Brot;  man  hat  sich 
daher  bei  der  Verordnung  von  Aleuronatbrot  davon  zu  überzeugen, 
daß  die  Zusammensetzung  richtig  ist. 

Lösliche  Eiweißpulver  verdienen  deshalb  Beachtung,  weil  es 
leichter  ist.  Kranken  flüssige  Nahrung  beizubringen  als  feste.  Lös¬ 
liche  Verbindungen  von  unverändertem  Eiweiß  sind  erst  in  neuerer 
Zeit  in  Gestalt  verschiedener  Alkaliverbindungen  des  Caseins  ge¬ 
funden  worden,  z.  B.  des  Casein-Natriums  {Nutrose)  und  des  Casein- 
Ammoniums  {EuTcasin).  Diese  Verbindungen,  die  wie  das  Casein 
der  Milch  im  Magen  als  feine  Flocken  gefällt  werden,  werden  den 
vorgenommenen  Untersuchungen  zufolge  vollständig  im  Darm  aus¬ 
genutzt,  sind  ohne  Geruch  und  Geschmack,  werden  gut  vertragen 
und  können  daher  in  ziemlich  großen  Dosen  gegeben  werden. 
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Verdautes  Eiweiß.  Die  Feptone  wurden  in  die  Ernährungs- 
therapie  eingeführt  auf  Grund  der  scheinbar  rationellen  Betrachtung, 
daß  man  da,  wo  die  Magenverdauung  herabgesetzt  ist,  sich  von  Pepsin 
und  Salzsäure  emanzipieren  und  das  Eiweiß  in  schon  verdautem  Zu¬ 
stande  geben  solle.  Es  zeigte  sich  jedoch  bald,  daß  Peptone  nur  in 
kleinen  Dosen  vertragen  werden.  In  größeren  Mengen  eingeführt, 
wirken  sie  direkt  schädlich,  reizen  die  Magenschleimhaut,  verzögern 
die  Resorption  und  rufen  oft  Diarrhöe  hervor.  Die  reinen  Peptone 
haben  ferner  einen  bitteren,  an  Galle  erinnernden  Geschmack;  sie 
werden  jetzt  hauptsächlich  als  Bestandteile  von  Nährkly stieren  benutzt, 
aber  auch  in  dieser  Form  nur  in  beschränkter  Menge  und  kurze  Zeit 
von  der  Schleimhaut  vertragen. 

Um  die  Schattenseiten  der  Peptone  zu  vermeiden,  ging  man 
dazu  über,  durch  eine  vorsichtig  geleitete  künstliche  Halbverdauung 
Präparate  herzustellen,  die  Zwischenprodukte  in  der  Eiweißverdauung 
darstellen,  nämlich  die  sogenannten  Albumosen.  Diese  haben  den 
Vorzug,  weder  Geschmack  noch  Geruch  zu  besitzen  und  sind  leicht 
löslich.  Auch  die  Albumosen  sind  indessen  nur  imstande,  einen  sehr 
kleinen  Teil  des  Eiweißbedarfes  zu  decken,  da  sie  in  großen  Dosen 
Diarrhöe  hervorrufen  und  angeblich  zu  gleicher  Zeit  die  Assimilation 
anderer  Eiweißstoffe  verhindern.  Das  bekannteste  Albumosepräparat 
ist  die  Somatose,  die  in  kleinen  Mengen  gut  vertragen  wird,  in  größeren 
dagegen  Verdauungsstörungen  hervorruft  und  daher  nur  in  Dosen  von 
10  g  täglich  gegeben  werden  darf.  Sie  hat  also  keine  nennenswerte 
Bedeutung  als  Nahrungsmittel,  scheint  aber  oft  den  Appetit  anzuregen. 
Die  Möglichkeit,  das  Eiweiß  durch  synthetisch  dargestellte  stickstoff¬ 
haltige  Substanzen  zu  ersetzen,  ist  oft  als  ein  Zukunftsproblem  erörtert 
worden.  Prinzipiell  ist  die  Aufgabe  jetzt  gelöst  durch  den  von  Abder¬ 
halden  und  seinen  Schülern  gelieferten  Nachweis,  daß  der  tierische 
Organismus  seinen  Eiweißbedarf  vollständig  decken  kann,  wenn  man 
ihm  ein  Gemisch  der  aus  Eiweiß  gewinnbaren  Aminosäuren,  die  also 
die  biologisch  wichtigen  Bausteine  des  Molekül  es  repräsentieren,  dar¬ 
bietet.  Ein  solches  Gemisch  ist  das  neue  Präparat  Erepton,  dargestellt 
aus  Rindfleisch,  das  durch  kombinierte  Einwirkung  von  Pepsinsalz¬ 
säure,  Trypsin  und  Erepsin  zu  Aminosäuren  abgebaut  ist.  Die  Dar¬ 
reichung  per  OS  stößt  auf  dieselben  Schwierigkeiten,  wie  sie  oben 
genannt  sind  (Erbrechen,  Diarrhöe),  aber  es  wird  vom  Rektum  aus  re¬ 
sorbiert  und  vermag  als  Klysma,  appliziert  in  Fällen  wo  die  Ernährung 
auf  normalem  Wege  unmöglich  ist  (impermeable  Osophagusstriktur), 
eine  Zeitlang  den  Körper  im  Stickstoffgleichgewicht  zu  erhalten. 

Fleischsaft  und  Fleischextrakt  gehören  mehr  unter  die  Genuß¬ 
mittel  als  unter  die  Nährpräparate.  Der  aus  frischem  Rindfleisch 
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ausgepreßte  Saft  enthält  92— 93\  Wasser,  3 — 4%  Ertraktivstotfe 
(Kreatin  usw.)  und  nur  2 — 3, 5*^/0  Eiweiß.  Sein  Nährwert  ist  also,  im 
Gegensatz  zu  der  landläufigen  Anschauung,  sehr  gering.  Da  der  frische 
E"leischsaft  wenig  haltbar  ist  und  schon  nach  einigen  Stunden  einen 
unangenehmen  Geschmack  annimmt,  ersetzt  man  ihn  durch  eingedampfte 
Extrakte,  die  sogenannten  FleischextraTcte,  die  hergestellt  werden,  in¬ 
dem  man  gehacktes  Rindfleisch  mit  warmem  Wasser  auszieht,  die 
Flüssigkeit  eindampft  und  das  ausgeschiedene  Eliweiß  und  Fett  ent¬ 
fernt.  Der  fertige  Extrakt  enthält  etwa  20\  lösliche  Eiweißstoffe  und  38% 
„Fleischbasen“  (Kreatin,  Kreatinin,  Hypoxanthin  usw.).  Fleischextrakt 
wird  nur  in  kleinen  Dosen  angewandt  und  hat,  wie  schon  Liebig 
hervorgehoben  hat,  keine  Bedeutung  als  Nahrungsmittel,  wirkt  aber 
durch  die  mit  dem  Coffein  verwandten  Fleischbasen  exzitierend,  durch 
den  pikanten  Geschmack  und  Geruch  appetitanregend  und  kann  da¬ 
her  in  der  Krankenernährung  mit  Vorteil  als  Zusatz  zu  Bouillon,  als 
Geschmackskorrigens  für  fade  schmeckende  Mehlsuppen  u.  dgl.  ver¬ 
wendet  werden.  Eine  Menge  stark  angepriesener  Präparate  nehmen 
eine  Zwischenstellung  zwischen  dem  Fleischsaft  und  Fleischextrakt 
ein;  sie  sind  ganz  überflüssig  und  unverhältnismäßig  teuer. 

Präparate  unb  Dosen. 

Aleuronatmehl,  graugelbes  Mehl,  das  bis  86%  Eiweiß  und  6 — 7%  Kohle¬ 
hydrate  enthält;  für  Diabetiker  in  Brot  (s.  oben). 

Sarton.  Die  japanische  Sojabohne  (Soya  hispida)  enthält  fettes  01,  30—35% 
Eiweiß  und  etwa  6%  Kohlehydrate;  letztere  und  ein  unangenehmer  Geschmack 
sind  entfernt  im  Sarton,  das  Diabetikern  in  Mengen  von  80  g  in  Suppe  1 — 2 mal 
wöchentlich  empfohlen  wird. 

Laktagol,  feines,  gelbes,  in  Wasser  lösliches  Pulver,  aus  Baumwollsamen- 
mehl  hergestellt;  enthält  den  Eiweißstoff  Edestin  und  soll  angeblich  bei  stillenden 
Frauen  die  Milchabsonderung  vermehren.  Dosis;  3 — 4  gehäufte  Teelöffel  oder 
10 — 12  g  tägl. 

Frothaemin,  braunes  Pulver  ohne  Geruch  und  ohne  Geschmack,  dargestellt 
aus  Blut.  Tägi.  30  g  oder-  1 — 2  gehäufte  Teelöffel  3—5  mal  tägl. 

Niitrose,  Kaseinnatrium,  weißes,  in  warmem  Wasser  lösliches  Pulver,  fast 
ohne  Geschmack.  Enthält  85 — 90%  Eiweiß.  Teelöffel-  bis  eßlöffelweise  mehrmals 
täglich  in  Milch,  Kakao,  Kaffee,  Tee  oder  Suppen. 

Eukasin,  Kaseinammoniak.  Weißes,  geruch-  und  geschmackloses  Pulver 
das  sich  in  Wasser  zu  einer  milchartigen  Flüssigkeit  löst.  Wird  wie  das  vorher¬ 
gehende  gegeben. 

Plasmon,  weißes,  in  Wasser  lösliches  Pulver,  dessen  Geschmack  schwach 
an  Milch  erinnert.  Enthält  74—75%  Kasein,  sowie  geringe  Mengen  Fett  und 
Milchzucker;  billiges  Präparat.  Teelöffel-  bis  eßlöffelweise. 

Somatose,  gelbes,  geschmack-  und  geruchloses  Pulver,  leicht  in  Wasser  löslich. 
Enthält  etwa.  78%  Albumose  und  3%  Pepton.  1  Teelöffel  3— 4  mal  tägl. 

Erepton,  braunes,  nach  Fleischextrakt  riechendes  Pulver,  in  Wasser  leicht 
löslich.  Als  Klysma  300  ccm  einer  5proz,  Lösung  2 — 3  mal  tägl. 

Fleischextrakt,  Extractum  carnis,  braune,  feste  oder  dickflüssige  Extrakte  von 
angenehmem  Geruch  und  erfrischendem  Geschmack. 
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Verschiedene  teilweise  stark  angepriesene,  aus  Mischungen  z.  B.  von  Kasein 
und  glyzerinphosphorsauren  Salzen  (über  die  Glyzerinphosphorsäure  s.  S.  455) 
bestehende  Präparate  werden  als  überflüssig  hier  übergangen. 

Kohlehydrate. 

Oben  ist  erörtert  worden,  wie  man  bei  Krankeiten  versucht  hat, 
einen  Teil  des  gewöhnlichen  Eiweißes,  das  eine  bedeutende  Be¬ 
arbeitung  erfordert,  durch  schon  verdautes  Eiweiß  zu  ersetzen.  Lange 
bevor  man  Versuche  in  dieser  Hinsicht  mit  dem  Eiweiß  gemacht  hat, 
hat  man  schon  als  Unterstützungsmittel  in  der  Krankenernährung 
verdaute  Stärke  in  der  Form  von  Malzextrakt  verwendet.  Malz¬ 
extrakt  ist  der  wässerige  Extrakt  von  gekeimter  Gerste,  deren  Stärke 
durch  Fermente  in  das  leicht  lösliche  Dextrin  und  in  Maltose  ver¬ 
wandelt  ist.  Außer  diesen  Kohlehydraten  enthält  der  Extrakt  einige 
Prozent  Eiweiß,  etwas  Fett  und  anorganische  Salze,  und  wenn  die 
Eindampfung  bei  niedriger  Temperatur  erfolgt  ist,  noch  aktive  Dia¬ 
stase;  dadurch  kann  er  also  zur  Stärkeverdauung  beitragen.  Malz¬ 
extrakt  hat  einen  eigentümlich  faden,  süßen  Geschmack,  den  nament¬ 
lich  Kinder  gern  haben.  Er  wird  hauptsächlich  bei  Kindern  als  Zusatz 
zu  der  übrigen  Nahrung  während  der  Rekonvaleszenz ^  bei  Anämie^ 
Skrofulose  und  chronischer  Bronchitis  gebraucht.  Es  ist  ein  zweck¬ 
mäßiges  Mittel,  vermag  aber  dem  Körper  keine  bedeutenderen  Nähr¬ 
werte  zuzuführen,  da  die  größten  anwendbaren  Dosen  (3 — 4  Eßlöffel 
täglich)  nur  etwa  30 — 40  g  Kohlenhydrate  =  120 — 160  Kalorien  enthalten. 
Eine  Ernährung  mit  Zuckerarten  im  größeren  Maßstabe  stößt  auf  das 
Hindernis,  daß  sie  leicht  Verdauungsstörungen  (Gärung)  bervorrufen; 
während  der  normalen  Stärkeverdauung  treten  diese  nicht  ein,  da  der 
Zucker  durch  Kesorption,  ebenso  rasch  wie  er  gebildet  wird,  aus  dem 
Darm  entfernt  wird. 

Bei  Kindern  in  den  ersten  Monaten,  wo  bekanntlich  noch  keine 
stärkeverdauenden  Fermente  abgesondert  werden,  verwendet  man  als 
Ersatz  für  Milch  oder  als  Zukost  bisweilen  Präparate,  deren  Stärke 
auf  verschiedene  Weise  in  Dextrin  und  Zucker  verwandelt  ist.  Diese 
Präparate,  die  sogenannten  Kindermehle,  sollen  hier  nicht  besprochen 
werden,  da  sie  für  die  regelmäßige  Ernährung  bestimmt  sind,  und 
also  nicht  zu  den  Arzneimitteln  gehören. 

% 

Präparate. 

Extraetum  Malti,  Malzextrakt,  dickflüssiger,  brauner  Extrakt.  Die  ge¬ 
wöhnlichen  Präparate  des  Handels  enthalten  durchschnittlich  25— SO^Io  Wasser, 
10 — 12%  Dextrin,  50 — 60%  Maltose,  4 — 5%  Eiweiß  und  etwa  1,25%  Salze, 
hauptsächlich  Phosphate.  Innerl.  1  Teelöffel  bis  1  Eßlöffel  3— 4mal  tägl.  nach 
den  Mahlzeiten.  Das  sogenannte  Malzbier,  das  beim  Publikum  besonderes 
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Vertrauen  genießt,  hat  keinen  größeren  Nährwert  als  gewöhnliches  extrakt¬ 
reiches  Bier. 

Amylum  Arroto,  Amylum  Marantae,  Arrowmehl,  westindischer  Arrowroot, 
Stärke,  die  hauptsächlich  aus  dem  Wurzelstock  von  Maranta  arundinacea, 
(Marantaceae) ,  einer  im  tropischen  Amerika  heimischen,  jetzt  in  vielen  warmen 
Ländern  kultivierten  Pflanze,  hergestellt  wird.  Sehr  feines,  weißes  Pulver  ohne 
Geruch  und  Geschmack.  Wird  bisweilen  mit  dem  irreführenden  Namen  „west¬ 
indischer  Salep“  bezeichnet.  InnerL  wie  anderes  Mehl  in  Suppen,  Brei  usw.;  gilt 
als  besonders  geeignet  für  Kinder. 

Fettarten  (Tran). 

Der  in  der  Medizin  verwendete  Tran  ist  das  flüssige  Leberfett 
des  großen  Hochseedorsches  (Kabeljau),  Gadus  Morrhua,  und  anderer 
Dorscharten,  die  zu  bestimmten  Jahreszeiten  in  ungeheuren  Mengen 
die  norwegische  Westküste  und  die  Küste  von  New-Foundland  auf¬ 
suchen,  um  auf  den  der  Küste  vorgelagerten  Bänken  zu  laichen. 

Bei  der  norwegischen  Fischerbevölkerung  war  Tran  als  Heilmittel 
in  Gebrauch  lange  ehe  er  in  den  ersten  Jahrzehnten  des  vorigen  Jahr¬ 
hunderts  in  andern  Ländern  Eingang  fand.  Die  Gewinnung  geschah  auf 
primitive  Weise.  Man  legte  die  herausgeschnittenen  Lebern,  ohne  sie  sorg¬ 
fältig  zu  reinigen,  in  Tonnen  und  überließ  sie  sich  selbst;  wenn  die  Leber¬ 
zellen  dann  durch  den  Druck  barsten  oder  durch  Fäulnis  eröffnet 
wurden,  floß  der  Tran  spontan  aus  oder  wurde  bei  Gelegenheit  abge¬ 
zapft.  Dieser  „Bauerntran“  war  gelb  oder  braun,  hatte  einen  ranzigen 
etwas  bitteren  Geschmack,  einen  intensiven  Fischgeruch  und  enthielt 
zahlreiche  Zersetzungsprodukte  von  Eiweiß  und  Fett. 

•  • 

Nachdem  der  Tran  sich  auch  in  den  Händen  der  Arzte  als  ein 
wertvolles  Mittel  erwiesen  hatte,  wurde  die  Frage,  welchen  Ursachen 
er  seine  Wirkung  verdankte,  oft  erörtert  und  verschieden  beantwortet. 
Anfänglich  fand  man  die  Erklärung  dafür  in  dem  geringen  Jod-  oder 
Phosphorgehalt;  auch  den  Gallenstoffen  maß  man  Bedeutung  bei,  und 
als  französische  Forscher  alkaloidähnliche  Körper  fanden  (entstanden 
durch  die  Autolyse  oder  Fäulnis  der  Leber)  richtete  sich  die  Auf¬ 
merksamkeit  eine  Zeitlang  auf  diese.  Alle  diese  Hypothesen  hat  man 
jedoch  aufgeben  müssen,  als  man  dazu  überging  die  neueren  Tran¬ 
sorten,  die  frei  von  den  erwähnten  Verunreinigungen  sind,  —  mit  dem 
gleichen  therapeutischen  Eesultat  —  zu  verwenden. 

Später  fand  man,  daß  der  Tran  in  chemischer  Hinsicht  eine 
Sonderstellung  einidmmt.  Er  enthält  nämlich  außer  den  gewöhnlichen 
Fettarten  Glyceride  von  noch  nicht  genauer  bekannten  und  in  andern 
Ölen  nicht  gefundenen,  stark  ungesättigten  Fettsäuren,  die  sich  dadurch 
auszeichnen,  daß  sie  mit  großer  Leichtigkeit  oxydiert  werden  und 
ebenso  leicht  feine  Emulsionen  bilden.  Dies  führte  zu  der  Auffassung, 
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daß  der  Tran  nicht  als  Arzneimittel  in  der  gewöhnlichen  Bedeutung 
des  Wortes  zu  betrachten  sei,  sondern  nur  als  ein  Nahrungsmittel,  das 
rascher  resorbiert  wird  und  im  Körper  leichter  verbrennt  als  resi¬ 
stentere  Fettarten.  Völlig  befriedigend  namentlich  im  Hinblick  auf  die 

auffallenden  Wirkungen  bei  Rachi¬ 
tis  war  diese  Erklärung  nicht. 

Untersuchungen  einer  Anzahl 
englischer  und  amerikanischer  For¬ 
scher  haben  die  Aufmerksamkeit 
jetzt  auf  das  fettlöslichc  Vitamin 
gelenkt.  Dieses  findet  sich  in  grünen 
Blättern  und  in  Wurzeln,  bei  den 
Getreidearten  in  Keim  und  Schale, 
in  Eiern,  im  Milchfett  und  infolge¬ 
dessen  in  bedeutender  Menge  in 
Butter,  spärlich  in  Rindfleisch  und  in 
gewöhnlichem  Fett,  dagegen  gar 
nicht  in  Speck.  Es  fehlt  praktisch 

Wachstum  bei  normaler  gesprochen  auch  in  vegetabilischen 
Kost. . Wachstum  bei  derselben  Kost  Oien,  ist  aber  in  Fischölen  vor- 

ohne  Vitamin  A.  Drei  Ratten  (Kontroll-  handen,  vor  allen  im  Tran,  dessen 

tiere)  erhielten  eine  Kost,  bestehend  aus  tt*.  •  i  n 

^  1  j  ^  j-  c  1  Vitamingehalt  alles,  was  man  in 

Casein,  btarke,  den  notwendigen  Salzen,  ^  . 

Butterfett  (Vitamin  A),  Hefeextrakt  (Vita-  andern  bisher  untersuchten  Pro- 

min  B)  und  Apfelsinensaffc  (antiskorbu-  dukten  aus  dem  Pflanzen-  und 

tisches  Vitamin);  sie  nahmen  regelmäßig  Tierreich  gefunden  hat,  weit  über 
an  Gewicht  zu:  Normalkurve  der  Figur. 


Fig.  32. 


11  Ratten  von  gleichem  Durchschnitts¬ 
gewicht  erhielten  dieselbe  Kost  mit  dem 


trifft. 


Vitamin  A  scheint  während 


Unterschied,  daß  das  Butterfett  durch  der  ersten  Lebensperiode  unent- 
vitaminfreies  Pflanzenfett  ersetzt  war. 


Als  das  Körpergewicht  nach  4  Wochen  im 
Sinken  war,  erhielten  sie  täglich  einige 


behrlich  zu  sein.  Setzt  man  junge 
Ratten  auf  eine  Kost,  die  sonst  voll- 


Tropfen  Tran,  und  schon  nach  ein  paar  ständig  ist,  aber  dieses  Vitamin  nicht 

der  der  Tagen  verläuft  ihre  Kurve  enthält,  lSO  hört  zunächst  das  bei 

parallel  mit  Kontrolltiere.  Vor  dem  Ver-  t  ^  at 

^  j  .  tut  L.  1  diesen  iieren  unter  normalen  Ver¬ 

such  hatten  alle  iiere  drei  Wochen  lang 

auf  Normalkost  gestanden  und  waren  hältnissen  sehr  rasche  Wachstum 
gleichmäßig  gewachsen.  auf,  und  die  Kurve  verläuft  eine 

kurze  Zeit  horizontal,  dann  beginnt 
trotz  andauerndem  guten  Appetit  das  Körpergewicht  zu  sinken,  und  es  tritt 
eine  Augenerkrankung,  ganz  ähnlich  der  Xerosis  corneae  beim 
Menschen,  auf,  die  Tiere  bekommen  ein  atrophisches  Aussehen,  zeigen 
eine  erhöhte  Empfänglichkeit  für  Infektionskrankheiten,  besonders 
Pneumonie,  und  gehen  nach  einiger  Zeit  zugrunde.  Führt  man  bei¬ 
zeiten  eine  genügende  Menge  Vitamin  zu,  so  bessert  sich  der  Zustand 
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rasch,  das  Wachstum  setzt  sogleich  wieder  ein  und  schreitet  in  nor¬ 
maler  Weise  fort. 

Tlierapeiitische  Anwendung.  Tran  ist  das  Hauptmittel  bei 
Rachitis.  Er  bewirkt  Retention  von  Calcium  und  dessen  Ablagerung 
in  der  Knochensubstanz.  Auch  diese  Wirkung  läßt  sich  experimentell 
verfolgen.  Mc  Collum  und  seine  Mitarbeiter  konnten  durch  eine 
passende  Diät  bei  Ratten  Rachitis  oder  einen  sehr  ähnlichen  Zustand 
hervorrufen  (vermutlich  war  ungenügende  oder  fehlende  Zufuhr  von 
Ca  und  Vitamin  A  die  Ursache).  Bei  Zufügung  von  Tran  zu  der 
insuffizienten  Kost  konnte  schon  nach  einigen  Tagen  die  beginnende 
Ablagerung  von  Kalk  in  der  Wachstumszone  der  Diaphysen  mikro¬ 
skopisch  konstatiert  werden.  Aus  der  Natur  der  Wirkung  ist  leicht 
erklärlich,  daß  sie  auch  prophylaktisch  ist.  Systematische  Versuche 
wurden  von  Heß  und  Unger  in  New  York  ausgefüh^t,  wo  90®/o  der 
Negerkinder  Rachitis  haben.  Von  32  Kindern,  die  vom  4.  Monat  an 
6  Monate  lang  täglich  8 — 9  g  Tran  erhielten,  blieben  30  ^  93%  gesund, 
bei  fallenden  Dosen  und  abgekürzter  Behandlung  wurden  die  Resultate 
immer  weniger  gut,  und  von  16  Kindern,  die  keinen  Tran  erhielten, 
blieb  nur  eins  (6%)  von  der  Krankheit  verschont. 

Die  bei  Ratten  bei  Mangel  an  Vitamin  A  auftretenden  Augen¬ 
erkrankung,  Keratomalacie,  ist  wie  gesagt  auch  beim  Menschen  be¬ 
kannt.  Sie  ist  häufig  in  Indien  in  Distrikten,  wo  die  Bevölkerung 
hauptsächlich  von  poliertem  Reis  und  vegetabilischen  Oien  lebt,  zeigte 
sich  während  der  Fettnot  der  Kriegsjahre  an  vielen  Orten  Europas 
und  ist  aus  Kinderhospitälern,  wo  zentrifugierte,  fast  fettfreie  Milch 
verwendet  wurde,  beschrieben  worden.  Überall  hat  sich  Tran  als  ein 
beinahe  spezifisches  Mittel  erwiesen. 

Tran  wird  ferner  oft  mit  ausgezeichnetem  Erfolg  bei  den  nament¬ 
lich  in  Großstädten  zahlreichen  Kindern  angewandt,  die,  ohne  an  einer 
bestimmt  definierbaren  Krankheit  zu  leiden,  ein  atrophischen  Aussehen 
haben,  langsam  wachsen,  ständig  an  Katarrhen  leiden  und  leicht  an 
Infektionskrankheiten  erkranken.  Wie  man  sieht,  erinnert  dieser  Zu¬ 
stand  stark  an  die  Atrophie  der  Ratten  bei  Vitaminmangel. 

Auch  bei  chronischen  „zehrenden“  Krankheiten  in  einem  späteren 
Alter,  z.  B.  bei  chronischen  Bronchitiden ,  Tuberkulose  und  Skrofu¬ 
lose  ist  Tran  oft  nützlich.  Sein  Wert  liegt  bei  solchen  Zuständen  viel¬ 
leicht  weniger  in  seinem  Vitamingehalt,  als  vielmehr  in  dem  Umstand, 
daß  er  in  kleinem  Volum  dem  Körper  viel  Verbrennungsmaterial  zu¬ 
führt,  da  er  als  Fettart  eine  große  Wärmemenge  liefert  und  außer¬ 
dem  wasserfrei  ist,  während  die  meisten  andern  Nahrungsmittel 
60 — 70  %  Wasser  enthalten.  Ein  Eßlöffel  Tran  liefert  ungefähr  130 
Kalorien,  3  Eßlöffel  täglich  also  beinahe  400  Kalorien,  ein  sehr  be- 
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deutender  Teil  des  täglichen  Bedarfes.  Die  alten  gelben  Transorten 
rufen  oft  Übelkeit  und  schlecht  schmeckendes  Aufstoßen  hervor;  die 
neueren  werden  gewöhnlich  ohne  größere  Schwierigkeiten  genommen 
und  meist  gut  vertragen,  wenn  man  die  Vorsicht  befolgt,  mit  kleinen 
Dosen  zu  beginnen  und  sie  langsam  zu  steigern.  Wie  alle  Fettarten 
wird  Tran  in  der  kalten  Jahreszeit  besser  als  im  Sommer  vertragen. 
Wenn  möglich  soll  er  zwischen  den  Mahlzeiten  gegeben  werden;  die 
übliche  Art,  ihn  nach  den  Mahlzeiten  zu  verordnen,  ist  unzweckmäßig, 
weil  das  flüssige  Fett  leicht  die  Nahrung  umhüllen  und  ihre  Ver¬ 
dauung  erschweren  kann.  Wo  man  auf  unüberwindlichen  Widerwillen 
stößt,  kann  man  Inunktionen  mit  Tran  versuchen,  da  er  verhältnis¬ 
mäßig  leicht  durch  die  Haut  resorbiert  wird. 

Präparate. 

Oleum  jecofis  aselli,  Dorschlebertran.  Hellgelbes  oder  fast  farbloses  Öl 
von  einem  schwachen,  den  meisten  widerwärtigen  Geruch  und  Geschmack. 
Innerl.  für  Kinder  1 — 3  Teelöffel  tägl.,  für  Erwachsene  1  Kinderlöffel  bis  1  Eßlöffel 
3 — 4mal  tägl.  zwischen  den  Mahlzeiten.  Der  unangenehme  Nachgeschmack  wird 
durch  Zusatz  von  einigen  Tropfen  Pfefferminzöl  bekämpft,  oder  man  läßt  den 
Patienten  hinterher  Brot  kauen  oder  gibt  den  Tran  schwach  erwärmt,  wodurch 
er  dünnflüssiger  wird  und  leichter  heruntergleitet. 

Emulsio  jecoris  aselliy  gelblichweiße  Emulsion  von  50%  Tran  mit  schleimigen 
Substanzen,  Zucker  und  aromatischen  Zusätzen;  wird  von  manchen  besser  als 
reiner  Tran  genommen. 
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Yl.  Antitoxine  nnd  Bakterienprodukte. 

I.  Allgemeine  Bemerkungen. 

Im  folgenden  Abschnitt  kommen  öfters  die  Bezeichnungen  anti¬ 
toxisches  und  baktericides  Serum  und  passive  und  aktive  Immunität 
vor.  Zur  Erklärung  dieser  Ausdrücke  mögen  folgende  Bemerkungen 
dienen. 

Die  pathogenen  Mikroorganismen  bilden  im  Körper  schädliche 
Substanzen,  die  Toxine  genannt  werden  und  sich  in  verschiedener 
Hinsicht  von  andern  Giften  unterscheiden.  Ihre  merkwürdigste  Eigen¬ 
schaft  ist  die,  daß  sie  selber  die  Bildung  von  Gegengiften  oder  Anti¬ 
toxinen  hervorrufen,  ivelche  die  Toxine  unschädlich  machen^  indem 
sie  mit  ihnen  ungiftige  Verbindungen  eingehen,  in  ähnlicher  Weise 
wie  eine  Säure  eine  Base  neutralisiert.  Wie  die  Antitoxinbildung 
erfolgt,  ist  unbekannt.  Ehrlich  s  bekannte  „Seitenkettentheorie“ 
geht  davon  aus,  daß  die  Toxine  im  Körper  an  bestimmte  giftempfäng¬ 
liche  Zellen  gebunden  werden;  der  Teil  oder  die  Substanz  des  Proto¬ 
plasmas,  die  von  dem  Gift  mit  Beschlag  belegt  wird  (die  Seitenkette), 
soll  durch  eine  starke  Keaktion  von  seiten  des  Organismus  in  reich¬ 
licherer  Menge,  als  sie  vorher  vorhanden  war,  reproduziert  werden, 
in  das  Blut  übergehen  und  imstande  sein,  neue  Toxinmengen  zu  binden. 
Die  Antitoxinbildung  soll  also  einem  Prozeß,  der  weit  übers  Ziel 
hinausschießt,  vergleichbar  sein.  Wird  die  Krankheit  überstanden, 
so  ist  nicht  nur  das  ganze  von  den  Bakterien  entwickelte  Gift  un¬ 
schädlich  gemacht,  sondern  das  Blutserum  des  geheilten  Tieres  oder 
]\[enschen  enthält  einen  Überschuß  .von  unbenutztem  Antitoxin,  und 
dieses  antitoxische  Serum  vermag  nun,  wenn  es  einem  andern  In¬ 
dividuum  injiziert  wird,  eine  entsprechende  Menge  Toxin  zu  binden. 
Die  Reaktion  zwischen  Toxin  und  Antitoxin  verläuft  wie  andere 
chemische  Reaktionen  nach  bestimmten  Mengenverhältnissen.  Ist 
1  ccm  Serum  imstande,  ein  bestimmtes  Quantum  Toxin  unschädlich 
zu  machen,  so  vermögen  10  ccm  Serum  die  lOfache  Giftmenge  zu 
binden. 

Die  Verbindung  Toxin -Antitoxin  wird  sowohl  außerhalb  wie 
innerhalb  des  Organismus  gebildet.  Mischt  man  im  Reagenzglas  ent- 

Poulsson,  Lehrbuch  der  Pharmakologie.  G.  Auflage.  35 
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sprechende  Mengen  von  Gift  und  Gegengift,  so  verbinden  sie  sich  mit¬ 
einander,  und  die  Mischung  kann  einem  Tier  injiziert  werden,  ohne 
Krankheit  hervorzurufen.  Dasselbe  ist  der  Fall,  wenn  beide  getrennt 
injiziert  werden,  vorausgesetzt,  daß  die  Injektionen  gleichzeitig  er¬ 
folgen,  oder  daß  das  Antitoxin  dem  Tier  zuerst  einverleibt  wird. 
Kommt  das  Toxin  zuerst,  so  wird  es  bald  an  die  giftempfänglichen 
Zellen  gebunden;  wenn  dies  geschehen  ist,  ist  die  berechnete  Anti¬ 
toxindosis  nicht  mehr  genügend,  sonderü  um  das  Toxin  loszureißen 

•  • 

ist  ein  großer  Uberschuß  von  Gegengift  erforderlich.  Ist  längere  Zeit 
vergangen,  so  ist  die  Verbindung  zwischen  Zellsubstanz  und  Toxin 
definitiv  fest  geworden,  und  die  Antitoxinbehandlung  ist  fruchtlos. 
Daraus  geht  die  für  die  Praxis  sehr  wichtige  Regel  hervor,  die  Serum¬ 
behandlung  so  rasch  wie  möglich  einzuleiten. 

Die  antitoxischen  Sera,  deren  typische  Repräsentanten  das  Di¬ 
phtherie-  und  das  Tetanusserum  sind,  erzeugen  nur  Oiftimmunität, 
d.  h.  sie  binden  nur  die  betreffenden  Gifte,  sind  aber  ohne  Wirkung 
auf  die  lebenden  Bakterien  (Diphtheriebazillen  können  in  Diphtherie¬ 
serum  wachsen).  Außer  der  Antitoxinbildung  können  Bakterien  auch 
die  Bildung  von  Stoffen  hervorrufen,  die  für  die  Bakterien  selber 
giftig  sind,  sie  töten  oder  auflösen,  ohne  die  Toxine  dabei  zu  beein¬ 
flussen.  Blutserum,  das  solche  Stoffe  enthält,  heißt  baktericides 
Serum  und  die  Immunität,  die  es  erzeugt,  wird  als  als  jBakterieii- 
immunität  bezeichnet;  es  ist  selbstverständlich  durchaus  möglich, 
daß  ein  Serum  gleichzeitig  antitoxische  und  antibakterielle  Schutz¬ 
stoffe  enthält. 

Man  unterscheidet  auch  zwischen  aktiver  und  passiver  Immu¬ 
nität.  Die  erstere  wird  erworben  dadurch,  daß  man  dem  Organismus 
Bakterien  oder  Bakterienprodukte  beibringt,  die  eine  Reaktion  her¬ 
vorrufen,  welche  unter  Pheber  und  andern  krankhaften  Symptomen 
zur  Bildung  von  Schutzstoffen  führt.  Die  passive  Immunisierung 
dagegen  besteht  darin,  daß  man  dem  Organismus  die  Abwehrstoffe 
in  fertig  gebildetem  Zustande  zuführt.  In  praktischer  Hinsicht  be¬ 
steht  ein  wichtiger  Unterschied  zwischen  diesen  beiden  Arten  von 
Immunität.  Die  aktive  Form,  die  auf  Substanzen,  welche  der  Kranke 
selber  produzieren  muß,  beruht,  wird  erst  nach  einer  gewissen  Zeit 
erlangt,  wird  aber,  als  eine  vom  Organismus  erworbene  Fertigkeit 
lange  bewahrt  (viele  Infektionskrankheiten  hinterlassen  bekanntlich 
lebenslängliche  Immunität).  Im  Gegensatz  hierzu  tritt  die  passive 
Immunität  gleich  ein,  dauert  aber  gewöhnlich  nur  kurze  Zeit,  da  der 
eingeführte,  von  einem  andern  Organismus  hervorgebrachte  Stoff  sich 
wie  ein  fremder  Körper  verhält,  der  bald  ausgeschieden  wird  oder 
auf  andere  Weise  verschwindet. 


Allgemeine  Bemerkungen. 


547 


Die  Immunisierungsprozesse  sind  von  streng  spezifischer  Natur. 
Diphtherieantitoxin  bindet  nur  Diphtherietoxin,  Tetanusantitoxin  nur 
Tetanustoxin  usw.  Ein  bestimmtes  Serum  kann  folglich  nur  gegen 
eine  einzige  bestimmte  Krankheit  wirksam  sein  (Ausnahmen  s.  S.  551). 

Der  Einfachheit  halber  sind  oben  nur  Bakterien  und  Bakterientoxine  er¬ 
wähnt.  Tatsächlich  repräsentiert  die  Bildung  von  antitoxischen  und  baktericiden 
Stoffen  nur  einen  speziellen  Fall  einer  allgemeinen  Beaktion  des  Organismus 
auf  fremde  Körper  von  eiweißartigem  Charakter.  Abgesehen  von  Mikroben 
und  deren  Giften  rufen  auch  fremde  Blutkörperchen  und  andere  Zellen,  fremdes 
Serum,  Milch,  Sperma,  Schlangen-  und  Insektengifte,  Bicin  und  verwandte 
Körper  (s.  S.  323),  die  Pollenkörner  vieler  Pflanzen  usw.  unter  mehr  oder  minder 
starken  Krankheits-  oder  Vergiftungssymptomen  die  Bildung  spezifischer  „Anti¬ 
körper^^  hervor.  Substanzen,  die  solche  hervorrufen,  werden  mit  dem  gemeinsamen 
Namen  „Antigene^^  bezeichnet.  Von  praktischer  Bedeutung  ist  namentlich  die 
Beaktion  auf  das  in  der  Therapie  häufig  verwendete  Pferdeserum  (s.  das  nächste 
Kapitel). 


2.  Diphtherieserum. 

Das  Ziel  der  8erumbehandlung  bei  Diphtherie  ist,  passive  Gift¬ 
immunität  hervorzubringen. 

Das  Diphtherieserum  wird  von  Pferden  gewonnen,  die  aktiv 
durch  subkutane  Injektionen  von  „Diphtheriegift“,  d.  h.  Diphtherie¬ 
kulturen,  deren  Bazillen  abgetötet  sind,  immunisiert  werden.  Anfangs 
injiziert  man  Dosen,  die  so  klein  sind,  daß  das  Tier  nicht  ernstlich 
erkrankt,  sondern  nur  mit  der  Produktion  von  einer  gewissen  Menge 
Antitoxin  reagiert.  Wenn  dies  geschehen  ist,  werden  etwas  größere 
Dosen  vertragen,  die  mit  der  Bildung  von  mehr  Antitoxin  beant¬ 
wortet  werden.  In  dieser  Weise  wird  fortgefahren,  bis  das  Tier  den 
höchsten  Immunitätsgrad,  der  es  gegen  enorme  Dosen  des  Giftes  be¬ 
schützt,  erreicht  hat.  Nach  einigen  Monaten  ist  eine  genügende 
Immunität  erreicht,  und  das  Blutserum  des  Pferdes  enthält  große 
Mengen  von  Antitoxin,  mit  welchem  die  Intoxikation  bei  Menschen, 
die  von  Diphtherie  befallen  sind,  bekämpft  werden  kann.  Zu  diesem 
Zwecke  entnimmt  man  vermittelst  Aderlaß  dem  Tier  Blut  aus  der 
Jugularvene,  isoliert  das  Serum  und  setzt  ihm  als  Konservierungs¬ 
mittel  Phenol  oder  Trikresol  zu.  Für  die  praktische  Anwendung 
muß  der  Antitoxihgehalt  bekannt  sein.  Dieser  wird  durch  Versuche 
an  Meerschweinchen  bestimmt,  und  als  Immunisierungseinheit  (I.  E.) 
bezeichnet  man  die  Menge,  die  gerade  ausreicht,  eine  bestimmte 
Giftmenge  („Test-Dose“)  zu  neutralisieren.  Aus  gleich  zu  erörternden 
Rücksichten  (Nebenwirkungen,  Anaphylaxie)  ist  man  jetzt  bestrebt, 
möglichst  antitoxinreiche  Sera  herzustellen.  Zu  diesem  Zwecke  sind 
sowohl  sehr  giftige  Kulturen  als  auch  geeignete  Tiere  erforderlich, 

denn  nicht  alle  Pferde  lassen  sich  gleich  gut  immunisieren. 

35* 
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Wirkungen  und  Anwendung.  Die  Serumbehandlung,  wie  sie 
V.  Behring  (1893)  bei  der  Diphtherie  eingeführt  hat,  bildet  einen 
der  großen  Marksteine  in  der  Geschichte  der  Medizin,  weil  sie  einer¬ 
seits  entschieden  die  Sterblichkeit  bei  einer  der  gefährlichsten  In¬ 
fektionskrankheiten  vermindert  hat,  und  andererseits,  weil  sie  ein 
therapeutisches  Prinzip  von  außerordentlicher  Tragweite  repräsentiert. 
Die  Serumbehandlung  hat  großen  Einfluß  sowohl  auf  die  Allgemein¬ 
intoxikation  wie  auch  auf  den  lokalen  Prozeß.  Sofern  der  Kranke 
eine  genügende  Menge  Antitoxin  erhalten  hat,  fällt  die  Temperatur, 
und  das  ganze  Befinden  bessert  sich  schon  12 — 24  Stunden  nach  der 
Injektion.  Gleichzeitig  damit  wird  der  Belag  weniger  zusammen¬ 
hängend,  nimmt  eine  gelbliche  Farbe  an,  beginnt  unter  Bildung  einer 
Demarkationslinie  sich  an  den  Kanten  zu  lockern  und  wird  meist 
am  4.  oder  5.  Tage  vollständig  abgestoßen.  Ebenso  wie  die  Rachen¬ 
diphtherie  wird  die  Diphtherie  im  Larynx  und  an  andern  Stellen,  z.  B. 
im  Auge,  beeinflußt.  Auch  für  tracheotomierte  Patienten  stellen  sich 
die  Aussichten  besser  als  früher,  und  es  zeigt  sich  bei  den  mit 
Serum  behandelten  Kranken  nie  ein  diphtherischer  Belag  auf  der 
Tracheotomiewunde,  eine  früher  sehr  häufige  und  gefürchtete  Kom¬ 
plikation,  die  z.  T.  mit  für  die  schlechten  Resultate  der  Operation 
verantwortlich  war. 

Die  Prognose  der  unkomplizierten  Diphtherie  scheint  sich  wesent¬ 
lich  danach  zu  richten,  wie  bald  mit  der  Serumbehandlung  begonnen 
wird.  Von  857  Patienten  eines  Lazaretts  in  Kristiania  starben  von 
denen,  die  schon  am  1.  Tage  mit  Serum  behandelt  worden,  von 
denen,  die  am  2.  Tage  Serum  erhielten,  1,5  ^/o,  am  3.  Tage  etwa  6^/o, 
4.  Tage  etwa  8%,  5.  Tage  etwa  14  ^/q,  6.  Tage  etwa  21%.  Auch  vor 
Einführung  der  Serumbehandlung  war  es  bekannt,  daß  Fälle,  die  erst 
am  5.,  6.  Tage  oder  noch  später  in  Behandlung  kommen,  eine 
schlechtere  Prognose  geben  (weil  es  hauptsächlich  die  schwereren  Fälle 
sind,  die  bei  so  weit  fortgeschrittener  Erkrankung  eingeliefert  werden), 
aber  die  Differenzen  waren  bei  weitem  nicht  so  groß,  wie  die,  welche 
man  jetzt  sieht.  Die  Ursache  für  diesen  auffallenden  Unterschied  im 
Erfolg  bei  früh  einsetzender  und  später  erfolgender  Serumbehandlung 
muß  darin  gesucht  werden,  daß,  wie  im  vorigen  Kapitel  auseinander¬ 
gesetzt  ist,  nur  das  freie  Toxin  leicht  vom  Antitoxin  gebunden  wird. 
Wenn  das  Toxin  an  die  Zellen  fixiert  ist,  was  sehr  rasch  erfolgt,  wird 
es  nur  schwer  auch  mit  Hilfe  eines  großen  Antitoxinüberschusses 
wieder  losgerissen,  und  schließlich  tritt  ein  Stadium  ein,  wo  letale  Gift¬ 
mengen  fest  an  die  Zellen  gebunden  und  der  Einwirkung  des  Anti¬ 
toxins  entzogen  sind.  Wie  wichtig  eine  frühe  Behandlung  ist,  wird  am 
besten  durch  Tierversuche  von  Dönitz  illustriert,  der  Kaninchen 
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große  Mengen,  z.  B.  das  .15 fache  der  letalen  Dosis,  direkt  ins  Blut 
injizierte.  Ist  das  Toxin  in  so  enormen  Mengen  vorhanden,  so  werden 
große  Quantitäten  nicht  wie  bei  der  menschlichen  Diphtherie  im  Laufe 
von  Tagen,  sondern  im  Laufe  von  Minuten  von  den  Zellen  gebunden, 
und  es  läßt  sich  von  Minute  zu  Minute  beobachten,  wie  die  Antitoxin¬ 
mengen  gesteigert  werden  müssen,  um  das  Tier  zu  retten,  bis  schließ¬ 
lich  ein  kritischer  Zeitpunkt  eintritt,  wo  auch  die  größten  Dosen 
unwirksam  werden. 

Jeder  frische  Fall  von  Diphtherie  ist  mit  Serum  zu  tehandeln^ 
und  die  Dosen  müssen  reichlich  sein^  Nach  allem,  was  eben  über  die 
Fixation  des  Giftes  an  die  Zellen  gesagt  ist,  wird  man  leicht  einsehen, 
daß  die  letztere  Forderung  ganz  besonders  für  schwerere  Fälle  gilt, 
die  erst  später  zur  Behandlung  kommen,  und  bei  denen  man  das 
Alter  der  Krankheit  (den  Anfangstag)  nicht  kennt.  Man  kann  ohne 
Risiko  große  Dosen  geben,  denn  das  Antitoxin  ist  nicht  giftig.  Die 
in  6 — 12  o/q  der  mit  Serum  behandelten  Fälle  eintretende  j^Serum- 
hranlcheit^ ,  die  sich  nach  etwa  10  Tagen  einstellt  und  in  Exanthemen 
(Urticaria,  Erytheme),  Fieber  und  Gelenkschmerzen  besteht,  kann 
unangenehm  sein,  ist  aber  nicht  gefährlich  und  wird  nicht  durch  das 
Antitoxin,  sondern  durch  das  fremde  Serum  hervorgerufen,  denn  man 
beobachtet  dieselben  Symptome  auch  nach  Injektionen  von  Blutserum, 
das  von  nichtimmunisierten  Pferden  stammt.  Bei  wiederholten  In¬ 
jektionen  kann  sich  Üherempfindlichheit  oder  Anaphylaxie  einstellen. 
Dieser  Zustand  entwickelt  sich  erst  nach  etwa  14  Tagen  und  kommt 
also  nicht  in  Betracht,  wenn  erste  und  zweite  Injektion  in  kürzerer 
Frist  aufeinander  folgen,  er  hält  aber  sehr  lange,  vielleicht  das  ganze 
Leben  hindurch,  an.  Bei  Tieren  kann  sich  die  Uberempfindlichkeit 
in  sehr  gefährlichen  Formen  äußern,  z.  B.  Gefäßlähmung,  Bronchial¬ 
krämpfe  mit  Atemstillstand  (anaphylaktischer  Chok).  Dies  gehört 
beim  Menschen  zu  den  größten  Seltenheiten  und  gilt  hauptsächlich 
von  intravenösen  Injektionen,  die  nicht  bei  früher  mit  Serum  behan¬ 
delten  Patienten  angewendet  werden  dürfen.  Die  Behandlung  besteht 
in  subkutanen  Injektioneil  von  Adrenalin  oder  Atropin  um  den  Bronchial¬ 
krampf  zu  lösen.  Bei  der  gewöhnlichen  intramuskulären  Applikation 
hat  die  Anaphylaxie  geringe  Bedeutung.  Wo  es  nicht  eilt  (leichte 
Fälle)  kann  man  erst  eine  kleine  Dosis  vorausschicken,  die  im  Laufe 

von  wenigen  Stunden  den  entgegengesetzten  Zustand  „Antianaphylaxie“ 

«  • 

hervorbringt.  Bei  Individuen,  die  an  angeborener  Uberempfindlichkeit 

•  • 

leiden  (Ubelbefinden,  Asthmaanfälle  beim  Fahren  im  offenen  Wagen 
oder  beim  Aufenthalt  im  Pferdestall)  kann  das  gewöhnliche  Diphtherie¬ 
serum  ernste  Choksymptome  hervorrufen;  in  solchen  Fällen  dürfen 
keine  intravenösen  Injektionen  angewandt  werden,  man  kann  Rinder- 
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oder  Hammelserum  anwenden,  das  indessen  nur  einen  geringen  Anti- 
toxingehalt  hat.  Auch  Heufieherpatienten  müssen  mit  Vorsicht  be¬ 
handelt  werden. 

Auch  als  prophylahtisches  Mittel  ist  das  Diphtherieserum  wirksam 
und  kann  unter  Verhältnissen  indiziert  sein,  wo  sich  eine  Isolation 
schwer  durchführen  läßt.  Die  Dauer  der  Immunität  beträgt,  soviel 
man  weiß,  nur  3 — 4  Wochen. 

Es  ist  wichtig  daran  zu  erinnern,  daß  die  Serumbehandlung  nicht 
von  der  Verpflichtung  befreit,  die  üblichen  Maßregeln  gegen  die  Ver¬ 
breitung  der  Ansteckung  zu  treffen,  denn  das  antitoxische  Diphtherie¬ 
serum  beschützt  nur  gegen  das  Toxin  der  Diphtheriebazillen,  ohne 
die  Bazillen  selber  zu  töten.  Die  serumbehandelten  Individuen  können 
daher  sehr  wmhl  Bazillen  in  Nase  und  Rachen  beherbergen  und  die 
Ansteckung  weitertragen. 

Bei  Hämophilie  sieht  man  oft  Blutungen  nach  Injektion  von 
Diphtherieserum  zum  Stehen  kommen;  man  erklärt  dies  so,  daß  dem 
Blut  gerinnungsbeförderndes  Ferment  zugeführt  werde.  Man  kann  also 
auch  anderes  Serum  verwenden,  aber  Diphtherieserum  ist  in  der  Regel 
eicht  zu  beschaffen. 

Präparate  und  Dosen. 

Serum  antidiphtliericum,  Diphtherieserum.  Klare  oder  eineu  nur  un¬ 
bedeutenden  Niederschlag  enthaltende  Flüssigkeit,  die  nach  dem  zugesetzten 
Konservierungsmittel  (Phenol  oder  Trikresol)  riecht.  Die  Zahl  der  tmmuni- 
sierungseinheiten  (I.-E.)  soll  auf  dem  Glase  angegeben  sein;  Serum,  das  stark 
getrübt  ist,  ist  nicht  zu  brauchen.  Intramuskulär  in  leichteren  Fällen  bei  Kindern 
am  1.  und  2.  Krankheitstag  1500 — 3000  I -E.,  bei  Erwachsenen  3000 — 6000  I.-E.; 
wenn  keine  entschiedene  Besserung  eingetreten  ist,  nach  12 — 24  Stunden  dieselbe 
Dosis;  in  schweren  Fällen  16  000 — 20  000  I.-E.  oder  mehr,  am  besten  intravenös. 
Wenn  man  hohe  Dosen  gibt,  soll  man  ein  antitoxinreiches  Serum  wählen,  um 
nicht  allzu  große  Mengen  des  fremden  Serums  zuzuführen.  Prophylaktische 
Dose:  1000  I.-E. 

Serum  antidiphthericum  sieeum^  festes  Diphtherieserum;  wird  dargestellt, 
ndem  man  das  flüssige  Serum  im  luftleeren  Raum  eindampft.  Gelbe,  durch¬ 
sichtige  Lamellen  oder  gelblichweißes  Pulver,  das  hermetisch  verschlossen  und 
gegen  Licht  geschützt  aufbewahrt,  unbegrenzte  Haltbarkeit  besitzen  soll. 
Wird  in  sterilisiertem  Wasser  gelöst  und  subkutan  injiziert  in  Dosen,  die 
den  beim  vorhergehenden  Präparat  angegebenen  entsprechen.  Da  sich  das 
trockene  Serum  sehr  langsam  löst,  erfordern  die  Vorbereitungen  zur  Injektion 
geraume  Zeit. 


3.  Tetanusserum. 

Die  Herstellung  erfolgt  durch  Immunisierung  von  Pferden  in  ähn¬ 
licher  Weise,  wie  sie  für  das  Diphtherieserum  beschrieben  ist. 

Auch  Tetanusserum  verursacht  passive  Giftimmunität,  unter¬ 
scheidet  sich  aber  in  praktischer  Hinsicht  vom  Diphtherieserum  da- 
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durch,  daß  sein  kurativer  Wert  viel  geringer  ist.  Es  werden  einzelne 
Fälle  beschrieben,  wo  die  Behandlung  dem  Tode  verfallene  Patienten 
gerettet  haben  soll,  aber  meistens  scheint  das  subkutan  oder  intra¬ 
venös  eingeführte  Serum  dem  einmal  ausgebrochenen  Tetanus  gegen¬ 
über  wirkungslos  zu  sein.  Die  Ursache  dafür  ist  nach  Untersuchungen 
von  Meyer  und  Ransom  folgende:  Das  Tetanustoxin  wird  dem 
Zentralnervensystem  nicht  auf  dem  Blut-  oder  Lymphwege,  sondern 
durch  die  Nervenstämme  zugeführt,  während  das  Antitoxin  den  ge¬ 
wöhnlichen  Weg  durch  die  Blutbahn  geht.  Antitoxin  und  Toxin 
treffen  sich  also  nicht  und  können  sich  folglich  nicht  miteinander 
verbinden.  Sollte  die  Serumtherapie  erfolgreich  sein,  so  müßte  sie 
eingeleitet  werden,  solange  das  Gift  noch  erreichbar  ist.  Dies  läßt 
sich  beim  Tetanus  schwer  erreichen,  weil  die  Krankheit  erst  diagnosti¬ 
ziert  werden  kann,  wenn  Krämpfe  auftreten,  und  dann  ist  das  Gift 
bereits  von  den  Nervenzellen  aufgenommen.  Schädliche  Folgen  hat 
die  Serumbehandlung  indessen  nicht  und  kann  immerhin  versucht 
werden.  Etwas  bessere  Resultate  sind  in  der  letzten  Zeit  durqji  in¬ 
traspinale  Injektionen  erzielt  worden;  auch  lokale  Anwendung  auf  die 
Wunde  und  endoneurale  Injektionen  hat  man  versucht. 

In  prophylaktischer  Hinsicht  ist  das  Tetanusserum  dagegen  sehr 
wirksam.  Es  läßt  sich  leicht  am  Tierversuch  zeigen,  daß  eine  Anti¬ 
toxininjektion  gegen  eine  nachfolgende  Injektion  von  Tetanusgift 
Schutz  gewährt,  und  klinische  Erfahrungen  gehen  in  derselben  Rich¬ 
tung.  So  hörte  in  einer  Gebäranstalt  in  Prag  eine  Tetanusepidemie, 
die  sich  durch  Desinfektionsmaßregeln  nicht  unterdrücken  ließ,  mit 
einem  Schlage  auf,  als  die  Präventivbehandlung  mit  Serum  eingeführt 
wurde.  Unter  solchen  Verhältnissen  und  bei  verdächtigen  Verletzungen, 
z.  B.  durch  Nägel  oder  Holzplitter,  die  mit  Erde  oder  Straßenstaub 
verunreinigt  sind,  sind  daher  prophylaktische  Injektionen  von  Tetanus¬ 
serum  am  Platze. 

Präparate  und  Dosen. 

Serum  antitetanicum ,  Tetanusserum,  kommt  wie  das  Diphtherieserum  in 
flüssiger  und  fester  Form  in  den  Handel.  Subkutan,  intravenös  oder  besser  sub- 
dural,  nachdem  man  10 — 20  ccm  Spinalflüssigkeit  hat  ahfließen  lassen,  100 — 200  I.-E. 
Die  Injektionen  werden  jeden  Tag  wiederholt  (die  suhduralen  sind,  falls  Krämpfe 
auftreten,  in  Narkose  vorzunehmen),  bis  Besserung  eintritt.  Man  empfiehlt  auch 
viel  größere  Dosen,  z.  B.  2000 — 10000  I.-E.  tägJ.,  und  wendet  dabei  gleichzeitig  die 
verschiedenen  Applikationsarten  an. 

4.  Andere  Serumarten. 

Verschiedene  antibakterielle  Sera  erhält  man,  wenn  man  Pferde  nicht  mit 
einem  einzelnen,  sondern  mit  einer  ganzen  Reihe  verschiedener  Streptokokken¬ 
arten  oder  -Stämme  behandelt.  Solche  Präparate  heißen  „'polyvalente^^  Strepto- 


552 


Antitoxine  und  ßakterienprodukte. 


kokkenscra  (als  Beispiele  mögen  die  Sera  von  Menzer,  Tavel  und  Aronson 
erwähnt  werden)  und  werden  bei  Krankheiten  angewandt,  als  deren  Erreger  man 
Streptokokken  betrachtet,  ohne  daß  man  die  spezielle  Art  kennt,  z.  B.  Erysipel, 
Gelenkrheumatismus,  Phlegmone.  Sie  haben  in  der  Praxis  keinen  rechten  Ein¬ 
gang  gefunden;  dasselbe  ist  der  Fall  mit  Mosers  Scarlatinaserum.  Zu  den  der 
Hauptsache  nach  baktericiden  Seren  gehören  auch  verschiedene  Meningokokken¬ 
sera,  die  man  durch  Immunisierung  von  Pferden  mit  Meniogokokkenkulturen 
gewinnt.  Wird  intralumbal  angewandt;  man  läßt  20 — 30  ccm  Spinalflüssigkeit  aus¬ 
fließen  und  injiziert  darauf  ungefähr  20  ccm  auf  38^  erwärmtes  Serum.  Dies  wird, 
wenn  notwendig,  jeden  oder  jeden  zweiten  Tag  wiederholt.  Mehrere  Autoren 
teilen  mit,  daß  diese  Behandlung  die  Mortalität  auf  20%,  gegen  früher  70 — 80% 
herabgedrückt  habe. 

_  •• 

Schlangengiftserum.  Die  Schlangengifte  weisen  viele  Ähnlichkeiten  mit  den 
Bakteriengiften  auf.  Beide  Arten  von  Giften  sind  amorphe,  in  chemischer  Hin¬ 
sicht  wenig  bekannte  Substanzen,  sie  sind  in  unendlich  kleinen  Dosen  wirksam, 
verlieren  ihre  Wirksamkeit  beim  Erhitzen,  und  endlich  regt  auch  das  Schlangen¬ 
gift  die  Bildung  von  „Antikörpern“  an,  ein  Verhalten,  das  von  Calmette  nach¬ 
gewiesen  und  für  die  Serumbehandlung  von  Schlangenbissen  nutzbar  gemacht 
worden  ist.  Man  gewinnt  das  Serum  von  Pferden,  die  mit  Schlangengift  immuni¬ 
siert  sind,  dessen  Giftigkeit  anfangs  durch  Zusatz  von  unter  chlorigsaurem  Natrium 
stark  abgeschwächt  ist.  Die  Dosen  von  Oalmettes  Serum  antivenimeux  (gegen 
Kreuzotterbiß)  betragen  für  Erwachsene  20  ccm,  für  Kinder  10  ccm;  ln  sehr  ge¬ 
fährlichen  Fällen  verdoppelt  man  die  Dosen. 

Heufieherserum  (Pollantin).  Das  Heutieber  soll  nach  Dunba'r  seine  Ent¬ 
stehung  einem  in  den  Pollenkörnern  vieler  Pflanzen  vorkommenden  Toxin  ver¬ 
danken.  Durch  Immunisierung  von  Pferden  gewinnt  man  ein  Serum,  welches 
das  entsprechende  Antitoxin  enthält.  Das  flüssige  Serum  wird  mehrmals  täglich 
ins  Auge  (1  Tropfen)  und  in  die  Nasenöffnuogen  (2  Tropfen)  eingeträufelt;  von 
dem  trocknen,  durch  Eindampfen  gewonnenen  Präparat  bringt  man  mit  einem 
Pinsel  oder  Pulverbläser  ein  linsengroßes  Quantum  in  Auge  und  Nase;  man 
soll  damit  eine  lokale  Immunität  erzielen,  die  kürzere  (einige  Stunden)  oder 
längere  Zeit  dauert.  Die  Behandlung  hat  sich  nicht  in  allen  Fällen  als  wirksam 
erwiesen. 


5.  Tuberkulin. 

Das  Mittel,  das  jetzt  häufig  als  „Alttuberkulin“  bezeichnet  wird, 
wird  hergestellt,  indem  man  wachsende,  einige  Wochen  alte  Tuberkel¬ 
bazillenkulturen  durch  einstündiges  Kochen  in  glyzerinhaltiger  Bouillon 
sterilisiert,  das  Gemisch  darauf  auf  Vio  ursprünglichen  Volums 
eindampft  und  es  zuletzt  durch  Filtration  von  den  toten  Bakterien¬ 
leibernbefreit.  Das  Filtrat  wird  Tuberkulin  genannt;  es  enthält  etwa  40®lo 
Glyzerin,  das  sich  beim  Eindampfen  nicht  verflüchtigt  und  als  Konser¬ 
vierungsmittel  dient,  und  alle  die  Bakterienbestandteile  und  -stoffwech- 
selprodukte,  die  in  Glyzerin  und  Wasser  löslich  sind. 

Das  Tuberkulin  enthält  unbekannte  Körper  von  enormer  Wirksam¬ 
keit  und  hat  die  Eigenschaft,  mit  viel  größerer  Intensität  auf  tuber¬ 
kulöse  Tiere  und  Menschen  zu  wirken,  als  auf  gesunde.  Während 
ein  gesundes  Meerschweinschen  durch  eine  Injektion  von 
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Tuberkulin  nicht  affiziert  wird,  genügen  0,1 — 0,15  ccm,  um  tuber¬ 
kulöse  Tiere  binnen  24 — 48  Stunden  mit  Sicherheit  zu  töten.  Der 
tuberkulöse  Mensch  ist  noch  weit  empfindlicher,  so  daß  schon  ^%ooo 
bis  V/'ioo  ccm  eine  charakteristische  ReaMion  sowohl  allgemeiner  wie 
lokaler  Natur  hervorrufen  kann.  (Wie  klein  diese  Dosen  sind,  und 
wie  ungeheuer  giftig  der  wirksame  Stoff  sein  muß,  kann  man  sich 
klar  machen,  wenn  man  bedenkt,  daß  dieser  wirksame  Bestandteil 
sicherlich  nur  einen  sehr  kleinen  Bruchteil  des  Tuberkulins  ausmacht, 
das  hauptsächlich  aus  Wasser,  Glyzerin  und  den  festen  Stoffen  der 
Bouillon  besteht.) 

Die  Allgemeinreaktion  äußert  sich  in  Fieber  von  38 — 4F,  das 

meist  mit  einem  Schüttelfrost  beginnt,  Gliederschmerzen,  großer 

••  •  _ 

Mattigkeit,  Hustenneigung,  häufig  in  Übelkeit  und  Erbrechen,  in  seltenen 
Fällen  in  Ikterus  und  rubeolaähnlichem  Exanthem.  Diese  Symptome  be¬ 
ginnen  4 — 5  Stunden  nach  der  Injektion  und  dauern  12 — 15  Stunden. 

Die  lokale  Reaktion^  die  ebenfalls  ein  paar  Stunden  nach  der 
Injektion  beginnt,  kann  man  bei  Lupus  direkt  wahrnehmen:  die  er¬ 
krankte  Partie  wird  rot,  feucht  und  prominent;  nach  2 — 3  Tagen 
nimmt  die  Schwellung  ab,  und  die  lupösen  Partien  bedecken  sich  mit 
Krusten,  die  sich  nach  einigen  Tagen  mitsamt  dem  kranken  Gewebe 
und  seinen.  Bazillen  abstoßen  und  eine  rosenrote,  glatte  Narbe  hinter¬ 
lassen.  Derselbe  Prozeß  geht  an  allen  Stellen  vor  sich,  wo  sich 
Tuberkelbazillen  finden,  in  den  Lymphdrüsen,  im  Knochengewebe, 
in  den  Gelenken  und  den  Lungen;  am  letztgenannten  Ort  verrät  er 
sich  durch  feuchte  Rasselgeräusche  und  vermehrte  Expektoration. 

Der  gesunde  Mensch  reagiert  kaum  auf  Vioo  ccm  Tuberkulin 
und  erst  nach  sehr  großen  Dosen,  z.  B.  V4  RiR  starke  All¬ 

gemeinreaktion  von  demselben  Charakter,  wie  sie  Tuberkulöse  nach 
kleinen  Dosen  zeigen,  auf 

Nach  Kochs  Auffassung  sollte  das  Tuberkulin  nicht  die  Bazillen 
vernichten,  sondern  das  tuberkulöse  Gewebe,  indem  es  die  Produktion 
einer  „nekrotisierenden  Substanz“,  die,  wie  vorausgesetzt  wurde,  von 
den  Tuberkeln  geliefert  würde,  steigerte;  diese  sollte  so  auf  das  tuber¬ 
kulöse  Gewebe  wirken,  daß  es  abstürbe  und  zugleich  mit  den  einge¬ 
schlossenen  Bazillen  abgestoßen  würde. 

Leider  wurden  die  hochgespannten  Erwartungen  bezüglich  der 
therapeutischen  Wirkung  des  Tuberkulins  beim  Menschen  enttäuscht. 
Nach  sorgfältiger  Prüfung  ist  es  von  den  meisten  beiseite  gelegt 
worden;  nur  wenige  halten  noch  am  Tuberkulin  fest,  wenden  es  aber 
nur  gegen  die  beginnende  Krankheit  bei  fieberfreien  oder  nahezu 
fieberfreien  Patienten  in  so  kleinen  Dosen  an,  daß  sich  keine  Re- 
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aktion  bemerkbar  macht.  Man  fürchtet,  daß  größere  Dosen,  indem 
sie  ödematöse  Erweichung  der  tuberkulösen  Herde  hervorrufen,  die 
Bazillen  mobilisieren  und  so  den  Anstoß  zu  einer  Allgemeininfektion 
geben  könnten. 

In  der  Veterinärmedizin  hat  das  Tuberkulin  eine  außerordentliche 
Bedeutung  als  Diagnostikum  für  latente  Tuberkulose  beim  Rind 
erlangt. 

Auch  beim  Menschen  wandte  man  eine  Zeitlang  Tuberkulininjektionen  als 
diagnostisches  Hilfsmittel  an,  hat  sie  aber  wegen  ihrer  zweischneidigen  Wirkung 
wieder  aufgegeben.  In  den  letzten  Jahren  ist  die  diagnostische  Verwendung 
unter  neuen  Formen  wieder  aufgetaucht,  nämlich  als  „Hautreaktion“  und  als 
„Augenreaktion“.  Erstere  ist  von  v.  Pirquet  (1907)  ein  geführt  worden  und  wird 
folgendermaßen  vorgenommen:  Nach  Waschung  der  Haut  (am  besten  mit  Spiritus) 
tropft  man  auf  die  Streckseite  des  Unterarms  2  Tropfen  25proz.  Tuberkulin 
(1  Tropfen  Tuberkulin  wird  mit  3  Tropfen  Wasser  auf  einem  sterilen  Uhrglas 
gemischt)  und  macht  darauf  in  dem  Tropfen  oberflächliche  Skarifikationen  wie 
bei  der  gewöhnlichen  Impfung;  ein  dritter  Schnitt  in  der  Nähe  dient  zur  Kon¬ 
trolle.  Bei  Tuberkulösen  soll  sich  nach  ungefähr  3  Stunden  an  den  infizierten 

Schnitten  Kötung  zeigen,  nach  12 — 14  Stunden  eine  kleine  Papel,  ein  Bläschen 

•• 

oder  ein  Ausschlag,  der  Ähnlichkeit  mit  Herpes  tonsurans  hat  und  mit  Ab¬ 
schuppung  endet,  entwickeln.  Nach  48  Stunden  ist  die  Eeaktion  fieberlos  ab¬ 
gelaufen.  Selten  sieht  man  verzögerte  Eeaktion,  die  erst  nach  ein  paar  Tagen 
beginnt  und  einige  Wochen,  dauert.  Die  Eeaktion  ist  auch  so  ausgeführt 
worden,  daß  man  einige  Tropfen  unverdünntes  Tuberkulin  oder  eine  Salbe,  die 
gleiche  Teile  Tuberkulin  und  wasserfreies  Wollfett  enthält,  in  eine  etwa  zweimark¬ 
stückgroße  Hautstelle  einreibt;  Eötung  usw.  tritt  erst  nach  1 — 2  Tagen  auf.  Als 
klinisches  Diagnostikum  ist  die  Hautprobe  eigentlich  zu  fein,  da  sie  einen 
positiven  Ausfall  ergibt,  sobald  Tuberkelbazillen  zugegen  gewesen  sind  (und 
Überempfindlichkeit  gegen  Tuberkulin  erzeugt  haben).  Sie  zeigt  also  nicht  nur 
die  „aktive“  Tuberkulose,  sondern  auch  längst  abgeheilte  Prozesse  an  und  ist 
daher  bei  fast  allen  Personen  über  15  Jahr  positiv.  Praktische  Bedeutung  hat 
die  Probe  bei  kleinen  Kindern.  Die  Augenprobe  (Wolf-Ei sn er  1907)  geschieht 
einfach,  indem  man  einen  Tropfen  1  proz.  Tuberkulins  (z.  B.  1  Tropfen  der  zur 
Hautreaktion  verwendeten  Mischung  +  24  Tropfen  Wasser)  ins  Auge  tropft.  Der 
positive  Ausfall  der  Eeaktion  besteht  darin,  daß  sich  nach  6—24  Stunden  Injektion 
der  Konjunktiva  zeigt,  bei  stärkerer  Eeaktion  auch  Schwellung  und  schleimig¬ 
fibrinöse  Sekretion,  begleitet  von  etwas  Lichtscheu  und  leichtem  Brennen  oder 
Fremdkörpergefühl.  Bei  bestehender  Augenerkrankung  tuberkulöser  oder  anderer 
Art  darf  man  den  Versuch  nicht  machen. 

Im  Jahre  1897  trat  Koch  mit  einem  neuen  Tuberkulin  (T.  E.)  hervor.  Dies 
wird  aus  virulenten  Kulturen  dargestellt,  die  eingetrocknet,  pulverisiert  und  darauf 
mit  Wasser  zentrifugiert  werden.  Von  den  zwei  Schichten,  die  sich  dabei  bilden, 
enthält  die  oberste  (T.  O.)  die  wasserlöslichen  Bestandteile  der  Bakterien  und 
entspricht  in  ihrer  Wirkung  ungefähr  dem  Alttuberkulin;  die  unterste  oder  der 
Eest  (T.  E.)  enthält  den  ungelösten  Teil  der  Bakterienleiber,  der  durch  Glyzerin¬ 
zusatz  konserviert  wird.  Mit  diesem  Präparat  gelang  es,  Tiere  zu  immunisieren, 
so  daß  sie  Injektionen  von  voll  virulenten  Kulturen  überstanden.  Kochs  Absicht 
war,  mit  dem  T.  E.  die  giftigen  Bakterienleiber  selber  einzuführen,  damit  sie  beim 
Menschen  eine  aktive  Immunität  erzeugten.  In  der  Praxis  hat  sich  das  Neutuber¬ 
kulin  indessen  nicht  bewährt. 


Vakzinen. 
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Präparate. 

Tuberculinum  Eochi,  Alt-Tuberkulin.  Braune,  klare,  dickflüssige  Flüssig¬ 
keit,  die  zum  Gebrauch  mit  i/2proz.  Karbolsäurelösung  verdünnt  wird.  Anfangsdosis 
subkutan  Viooo  nig. 

Anhang:  Andere  Bakterien  und  Bakterienprodukte.  Vakxine. 

Die  aktive  Immunisierung  (Vakzination)  kommt  hauptsächlich  zu  prophylak¬ 
tischen  Zwecken  in  Anwendung;  sie  kann  mit  lebenden  oder  abgeschwächten  oder 
abgetöteten  Mikroben  oder  mit  deren  Toxinen  vorgenommen  werden. 

Das  klassische  Beispiel  einer  aktiven  Immunisierung  ist  die  von  Jenner  1796 
eingeführte  Vakzination  gegen  Variota.  Der  Impfstoff  ist  Kuhlymphe,  die  die  noch 
unbekannten  Mikroorganismen  enthält,  welche  bei  der  Tierpassage  so  verändert 
werden,  daß  sie  beim  Menschen  nur  eine  leichte  Krankheit  und  eine  mehrjährige 
Immunität  hervorbringen. 

Das  Friedmannsehe  Tuherkidosemittel  besteht  aus  lebenden,  für  den  Menschen 
avirulenten  Schildkrötentuberkelbazillen.  Sein  Wert  ist  sehr  umstritten.  An¬ 
wendung  nach  Gebrauchsanweisung. 

Lyssa.  Die  Pasteursche  Behandlung  besteht  in  Impfung  mit  dem  getrock¬ 
neten  Kückenmark  von  mit  dem  Rabiesvirus  infizierten  Kaninchen  (abgeschwächte 
Mikroben).  Die  Behandlung  kann  die  bereits  infizierten  Individuen  schützen, 
weil  die  Inkubationszeit  sehr  lang  ist  (einige  Wochen  oder  Monate). 

Prophylaktisch  gegen  Cholera,  Typhus  und  Paratyphus  verwendet  man  Auf¬ 
schwemmungen  von  den  durch  Erhitzen  oder  antiseptische  Mittel  getöteten 
Bazillen.  Die  Resultate  scheinen  sehr  gut  zu  sein.  Wie  lange  der  Schutz  währt, 
ist  nicht  sicher  bekannt.  Typhus-  und  Paratyphusvakzine  hat  man  auch  als 
Heilmittel  während  der  Krankheit  selbst  versucht,  teils  subkutan,  XqWb  intravenös', 
bei  der  letztgenannten  Anwendungsart  braucht  man  kleinere  Dosen,  da  die  Reak¬ 
tion  stürmisch  sein  kann  (hohe  Temperatursteigerung,  Kollaps). 

Die  Wrightschen  Vakzinen  sind  durch  Erwärmen  getötete  Bakterienauf¬ 
schwemmungen,  die  wenn  möglich  aus  den  'eignen  Bakterien  des  betreffenden 
Patienten  gezüchtet  sein  sollen  [autogene  Vakxine).  Die  Absicht  ist,  Stämme  zu 
erhalten,  die  Antistofie  erzeugen,  welche  speziell  auf  die  Stämme,  die  der  Patient 
selber  beherbergt,  ein  wirken.  Dahin  gehören,  Staphylokokkenvakxine,  die  man  mit 
Erfolg  bei  Furunkulose  und  andern  chronischen  Staphylokokkenkrankheiten  an¬ 
gewandt  hat.  Ferner  Kolivakxine  (Bact.  coli  commune);  soll  günstig  bei  Koli- 
'infektion  der  Harnwege  (Pyelitis)  wirken.  Außerdem  stellt  man  jetzt,  namentlich 
in  England  und  Amerika,  bei  den  verschiedensten  Krankheiten  eine  große  An¬ 
zahl  polyvalenter  Vakzine  her,  deren  genauere  Erörterung  Spezialwerken  über¬ 
lassen  bleibt. 

In  Indien  ist  die  aktive  Immunisierung  gegen  Pest  in  großem  Maßstabe  aus¬ 
geübt.  Es  werden  abgetötete  Pestbouillonkulturen  subkutan  injiziert,  die  die 
giftigen  Bakterienleiber  enthalten:  nach  den  Injektionen  tritt  Fieber  von  39 — 40° 
ein  und  eine  beträchtliche  Allgemeinaflektion,  die  im  Laufe  von  24  Stunden  weicht, 
nach  welcher  Zeit  die  Immunität  bereits  entwickelt  sein  soll.  Nach  nur  einmaliger 
Injektion  ist  die  Immunität  indes  nicht  sicher,  aber  die  Krankheit  verläuft 
jedenfalls  viel  leichter  als  sonst. 

Arthigon  ist  eine  aus  Gonokokken  bereitete  Vakzine,  die  in  1  ccm  20  Milli¬ 
onen  Keime  enthält.  Soll  günstig  wirken  bei  gonorrhoischer  Epididymitis  und  Ge¬ 
lenkentzündung  ohne  die  Urethralentzündung  zu  beeinflussen.  Anfangsdosis: 
intramuskulär  0,5  ccm. 

Nastin  ist  ein  aus  einem  bei  Leprösen  gefundenen  säurefesten  Bakterium, 
Streptothrix  leproides,  dargestelltes  Fett.  Man  nimmt  an,  daß  es  eine  ähnliche 
Fettart  im  Leprabazillus  beeinflußt  und  dadurch  dessen  Wirksamkeit  schwächt. 
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Scheint  bei  beginnender  Lepra  von  Nutzen  zu  sein.  Wird  angewandt  als  Ver¬ 
bindung  mit  Benzoylchlorid  (Nastin-B.),  subkutan  1/2 — 1  Spritze  einer  Iproz.  Lösung 
in  Olivenöl. 

Pyocyanase.  Wenn  Kulturen  von  Bac.  pyocyaneus,  dem  Erreger  der  blau- 
grünen  Farbe,  die  der  Eiter  bisweilen  annimmt,  lange  stehen,  so  werden  sie 
schließlich  durch  ein  von  den  Bazillen  abgesondertes  bakteriolytisches  Enzym 
aufgelöst.  Dieses  wirkt  auch  auf  andere  Bakterien  auflösend  und  ist  u.  a.  zur 
Lokalbehandlung  der  Diphtherie  empfohlen  worden;  gleichzeitige  Serumbehandlung 
darf  nicht  versäumt  werden. 
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Zusätze. 

♦ 

S.  192.  Zu  dem  Gebrauch  des  Adrenalins  bei  Kollaps  ist  hinzuzufügen,  daß 
man  als  letzte  Zuflucht  auch  intrakardiale  Injektionen  (1  mg)  anwendet.  Es  wird 
von  verschiedenen  Fällen  berichtet,  wo  es  gelang  den  Patienten  wieder  zum  Leben 
zu  erwecken,  nachdem  die  Herztätigkeit  bereits  mehrere  Minuten  aufgehört  zu 
haben  schien. 

S.  379.  Die  Wirkung  des  Schwefels  bei  Eheumatismus  ist  vielleicht  zu 
skeptisch  betrachtet.  Von  verschiedenen  Seiten  sind  im  letzten  Jahrzehnt  bei 
Arthritis  deformans  und  bei  der  gewöhnlichen  chronischen  rheumatischen  Poly¬ 
arthritis  intramuskuläre  Injektionen  einer  Iproz.  Lösung  von  Schwefel  in  Olivenöl 
empfohlen  worden.  Nach  den  Beschreibungen  tritt  etwa  12  Stunden  nach  der 
Injektion  Übelbefinden  und  Fieber  auf,  in  vielen  Fällen  stellt  sich  gleichzeitig 
damit  Linderung  der  Schmerzen  und  vermehrte  Beweglichkeit  in  den  erkrankten 
Gelenken  ein;  dauernde  Besserung  soll  erreicht  werden.  Man  beginnt  mit  2  ccm 
der  erwähnten  Lösung  steigend  bis  5 — 10  ccm  einmal  wöchentlich;  ist  die  Reaktion 
sehr  stark,  bleibt  man  bei  kleineren  Dosen. 

S.  481.  Brechweinstein  wird  jetzt  bei  verschiedenen  parasitären  Krankheiten 
versucht.  Durch  tägliche  intravenöse  Injektionen  von  3 — 10 cg  jeden  oder  jeden 
zweiten  Tag,  im  ganzen  1,3  g  im  Verlaufeines  Monats,  wurde  Bilharzia  (Schistoma 
japonicum)  geheilt.  Auch  bei  Lepra  scheinen  intravenöse  Injektionen  einer 
2proz.  Lösung  (2 — 5  ccm  zweimal  wöchentlich)  von  Nutzen  zu  sein. 


7 


Druck  von  August  Pries  in  Leipzig. 


-i  ',  i  ■, 


..>•..  'i 


■,  •■■  y 


-■-/:■;■  f':  . 


■  Ö'SSl'iSa 

‘  --.r 


ÉÅr- 


•  ■  >.:  ■-  ■- -,7  •  '  ■. 


'±' 


'  ■•■-  ■.  7;-;  •  :V  'V:;,  /  c  z'? 


7  iT  I«  feyi 


r''”:’  '-■'  . 

L  - .  -  ' : ,  ,  7  i’-'.  /' ' '*■  ; 


Terlag;  von  Si.  HIRZXiTi  in  lieipzis. 

Handatlaiii  der  Anatomie  desülen* 

Unterstützung  von  W.  HIS 
®^'**^'***  bearbeitet.  In  1011  teils  farbigen  Abbildungen  mit 

Text.  9.  Auflage. 

Band  I:  Knochen,  Gelenke,  Bnnder.  Geb.  M.  90. — 

Band  II:  Regionen,  Muskeln,  Fascien,  Herz,  Blutgefäße.  Geb.  M.  90. — 
Band  III:  Eingeweide,  Gehirn,  Nerven,  Sinnesorgane.  Geb.  M.  150.-- 


l^ehrbncli  der  Hant-  nnd  Oe- 
schleclit^kranklieiteii 

Band  I:  Geschlechtskrankheiten.  Mit  84  meist  farbigen  Abbildungen 
und  Tafeln.  Gebunden  M.  72. — 


Als  Sonderdrucke  aus  dem  Hand¬ 
buch  für  Hygiene  sind  erschienen: 

Ans  dem  4.  Band,  zweite  Abteilung: 

Karze»  lielirbnek  der  Arbelt»- 
and  Oewerbe-Hya^iene.  mh  gs^btuun": 

gen.  Geheftet  M.  48. — ,  in  Halbleinen  gebunden  M.  66. — 

Aus  dem  2.  Band,  erste  Abteilung: 

Ijüftnas  nnd  Heiznns.  3t“ 

^  »  Mit  118  Abbildun¬ 

gen.  Geheftet  M.  39. — 

I^and-  nnd  Verkebrs- Hygiene, 

Kurorte,  Sanatorien.  Gasthäuser.  Von  M.  Schottelius.  Mit  35  Abbil¬ 
dungen.  Geheftet  M.  15. — 

Aus  dem  1.  Band: 

Hygiene  der  Körperiibnngen. 

Von  F.  Hueppe.  Mit  vielen  Abbildungen.  Erscheint  in  2.  Auflage 
im  Frühjahr  1922. 

Auf  obige  Preise  wird  ein  Teuerungszuschlag  erhoben. 


Verlas  von  !S.  HIRZIll.  in  L.eipzis. 

G  r  nn  dzii  der  pliarin  a  zenti  - 

H-  Beclcurts.  I.  Band:  Anor- 
^Clieil  lyfieniie.  ganiacher  Teil.  Mit  15  Abbildun¬ 
gen  im  Text  und  1  farbigen  Spektraltafel.  Gebunden  M.  42. — 

Einfülirangf  in  die  praktiK^clie 
lVa]irnn^.««mitteleliemie. 

hange:  Botanisch-Mikroskopischer  Teil.  Von  E.  GILG.  Mit  115  Ab¬ 
bildungen.  Gebunden  M.  4.5. — 

Orj^aniscli-eliemisclies  Prakti- 

knm.  Von  F.  Ulltnann.  Mit  26  Abbildungen.  Gebunden  M.  24. — 


Anorgani$4eli-c1ienii!üc1ie.«>  Prakti- 

Von  E.  H.  Riesenfeld.  Qualitative  Analyse  und  anorga- 
**  nische  Präparate.  Vierte  Auflage.  Mit  16  Abbildungen 
im  Text.  Gebunden  M,  SO. — 


lieitfaden  der  qualitativen  Ana- 

und  der  gerichtlich-chemischen  Analyse.  Von  K.  Polstorff. 
^  Gebunden  M.  7.20 

lielirbnch  der  Physiologie  des 

Mensclien.  Von  R.  Tigerstedt.  9.  Auflage. 

Band  I.  Mit  161  teilweise  farbigen  Abbildungen.  Geb.  M.  7.5. — 
Band  II.  Mit  204  teilweise  farbigen  Abbildungen.  Geb.  M.  75. — 


Physiologische  Phnngen  und 
Demonstrationen  V327  Ab- 

bildungen.  Gebunden  M.  55. — 


Nelml  gesnn  dheitspilege.  LTeSn  mr 

Ärzte,  Lehrer  und  Verwaltungsbeamte.  Gebunden  M.  36. — 


Auf  obige  Preise  wird  ein  Teuerungszuschlag  erhoben. 


